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Dans une communication qu'il vient de faire à l’Académie de Médecine M. le D r Bourguet, qui s’était déjà fait remarquer par sa méthode de correction chirurgicale des nez, a fait con¬ 
naître la technique qui lui permet de faire disparaître les petites hernies graisseuses qui sont la cause des poches fréquemment observées sous les yeux. Ces photos montrent 

le résultat heureux, obtenu par la technique de M. le D T Bourguet. 





















A l’Académie de Médecine 

La Chirurgie Esthétique 

Les poches sous les yeux sont 
constituées par des hernies graisseuses 


paupière supt 
principalement au niveau de cette dernièrtS, ; - 
des bourrelets en croissant q,ui font saillie 
sous la peau et gui sont parfois très accu¬ 
sés., Ils vieillissent le sujet, surtout les 
femmes, qui en sont préoccupées. 

On s’est demandé à quoi pouvait être 
‘due cette saillie particulière ? Jusqu’ici on 
pensait que c’était de l’œdème qui en était 
la cause 

Le D r Bourguet 

■ ayant étudié cette 
■ question, s’est 
rendu compte que 
ces saillies prove¬ 
naient d'un amas 
graisseux situé 
derrière les pau¬ 
pières. De là le 
nom de hernie 
graisseuse qu’il 
leur a donné. 

Connue dans 
le public sous le 
nom de « poche 
sous les yeux », 
cette Irernie grais¬ 
seuse n’est qu’un 
prolongement an¬ 
térieur de la mas¬ 
se adipeuse qui 
comble la ma vite 
orbitaire et en¬ 
touré les organes 
qui y sont conte¬ 
nus. Elle permet 
aux muscles du 

■ globe oculaire de 
faire mouvoir l’œil 
en leur servant 
pour ainsi dire 
de coussinet hui¬ 
leux. 

Dans un grand 
nombre de cas 
cette boule grais¬ 
seuse a tendance 
a sortir de la 
cavité orbitaire lorsqu’elle ne trouve pas 
au-devant d’elle un mur assez résistant, 
— ce jnur étant formé par une membrane 
fibreuse qui t'attache le cartilage tarse au 
rebord osseux de l’orbite. Quand il y a 
trop-plein dans la cavité orbitaire, c’est 
cette membrane qui se laisse refoujcr et 
la peau par conséquent qui se trouve au- 
dessous de ce. cartilage. Les cartilages eux 
ne se laissent pas refouler. 

Le docteur Bourguet, après avoir étudié 
cette question au point de vue anatomique, 
a voulu traiter chirurgicalement cette her¬ 
nie. Voici comment il procède. Après anes¬ 
thésie locale, pour ne pas faire de cicatrice 
cutanée, il fait une incision dans le cul- 
de-sac conjonctival inférieur, arrive sur 
cette partie graisseuse qu’il libère sur son 
étendue, ouvre la poche fibreuse dans la¬ 
quelle elle se trouve, enlève la quantité de 
graisse nécessaire pour que disparaisse 
cette hernie et le sac est refermé avec des 
points de suture. 


M. le Professeur Bergonié est mort 

Le stoïcisme de ce savant vivra éternellement 
dans la mémoire des hommes 


Un tel esprit de sacrifice sera donné en exemple aux générations qui nous suivront 



Mort de M. Camus, Membre de l’Académie 
de Médecine 

M. Jean Camus, professeur agrégé à la Fa¬ 
culté de médecine de Paris, médecin de l’hô- 
pital de la Charité; membre de l’Académie 
de médecine, officier de la Légion d’honneur, 
vient de mourir. Selon la volonté du défunt, 
les obsèques ont eu heu dans la plus stricte 
intimité. 

M. Jean Camus était l’un des membres les 
plus jeunes de l’Académie de médecine. 


Une Amicale des Médecins lorrains 

A l’exemple des autres groupements régio¬ 
naux de médecins, il vient, de se constituer 
à Paris une Société amicale ayant pour but 
de rapprocher les médecins d’origine lorraine 
ou ayant fait leurs études à la Faculté de 
. Médecine de Nancy. Présidents d’honneur 
M. le professeur Nicolas, de Paris ; M. le 
professeur Herrgott, de Nancy ; président, 
le docteur Hartenberg secrétaire général, 
le docteur Boppe, 94. rue N.-D.-des-Champs. 


A partir du 1 er février 

r (( INFORMATEUR MEDICAL ) 

paraîtra chaque semaine 




• (De notre correspondant) 

M le Professeur Bergonié est mort le 2 
janvier. Il était né à Gassineuil (Lot-et-Ga¬ 
ronne), en 1857. - 

Au moment de son élévation à la dignité 
de Commandeur de la Légion d’honneur, 
nous avons publié dans Y Informateur Mé¬ 
dical un long article biographique. Nous 
avons également rendu compte de la re¬ 
mise qui lui fut faite- par M. le maréchal 
Pétain, du grand cordon de la Légion 
d’honneur. Aussi nous nous bornerons, 
aujourd’hui, en rendant hommage au sa¬ 
vant disparu, à 'rappeler ce que furent ses 
dernières années. 

Depuis la découverte des actions du ra¬ 
dium et des rayons pénétrants sur les cel¬ 
lules néoplasiques, ' Bergonié, avec l’en¬ 
thousiasme d’un apôtre, s’était attaché à 
la lutte contre le cancer. Mais la science, 
comme la nature, ne livrent, qu’avec peine 
ieurs secrets, et, bien souvent, ce sont 
leurs fidèles qui sont d’abord frappés. Ber¬ 
gonié fut de ceux-là. 

Il y a déjà longtemps qu’il avait dû su¬ 
bir l’amputation d’un doigt et, quelque 
temps après, une nouvelle mutilation était 
devenue nécessaire. Il n’en avait pas 
loins continué son rôle médical et son 
ardente lutte, convaincu que ces rayons, 
qui lui étaient si hostiles, devaient, dosés 
et filtrés, tels ces médicaments qui sont 
salutaires ou néfastes suivant rta dose, ou 
mystérieuses énergies éiec»'iques, inof- 
fensivds ou mortelles avec Vurs varia¬ 
tions fle potentiel, amener la gfeérison des 
tumeurs. \ 

Iron&c ruelle des choses humaines, tan¬ 
dis que H'autres guérisssüentrvi&s • mêmes 1 
agents faisaient chez lui empirer le mal, 
et il dut bientôt subir l’amputation du bras 
droit. Stoïquement, il l’accepta et reparut 
sur la brèche avec la même foi ardente, 
qu’il faisait d’ailleurs partager à ceux qui 
approchaient. 

Je le vois encore au moment du Congrès 
dé Médecine de Bordeaux, guidant dans 
son service les médecins français et étran¬ 
gers, précisant quel devait être le fonction¬ 
nement d’un centre du cancer, et son ac¬ 
tion à la fois technique ou de recherche et. 
de traitement. Et tous emportaient la co-n- 
iction. 

Le Centre régional de lutte anticancé¬ 
reuse qu'il avait conçu et créé a été solen¬ 
nellement inauguré le 12 février 1923, et la 
première pierre de l’Hôpital nouveau a été 
édifiée, ainsi que nous l’avons dit à nos lec¬ 
teurs, en décembre dernier. 

Malgré les progrès rapides du mal, 
domptant ses souffrances, M. Bergonié n’a 
cessé par la plume ou la parole d’organiser 
la lutte anti-cancéreuse. Dans les derniers 
jours de sa maladie même, immobilisé à 
ia chambre par la'généralisation de son 
mal, stoïque sous la douleur, et malgré la 
certitude d’une mort prochaine, il conti¬ 
nuait, encore son apostolat. En mourant, 
il aura eu la consolation de savoir que son 
œuvre lui survivra et que son action a été 
féconde. 

La radio- et la curie-thérapie justifieront- 
elles les espérances que Tes premiers essais 
semblent donner et dans quelle mesure ? 
L’avenir le dira. 

Bergonié a été quelquefois fort critiqué. 
Les -contemporains sont souvent mauvais 
juges parce que l’homme cache parfois 
l’apôtre. La postérité elle juge plus saine¬ 
ment, car c’est ce dernier seul qui survit. 

Dans l’histoire des efforts de la science 
et de la médecine contre les maux qui 
courbent notre humanité et la font toujours 
plus angoissée et plus douloureuse, le nom 
de Bergonié prendra place à côté de ceux 
de nos autres compatriotes qui comme lui 
se sont penchés sur la souffrance et qui, 
guidés par le même idéal, ont cherché à 
l’atténuer. 

Docteur Gautier. 


I LES DERNIERS MOMENTS Dü PROFESSEUR 
BERGONIÉ 

I 

I Voici d’après notre grand confrère « Le Ma- 

1 tin », quels furent les derniers instants du 
professeur Bergonié. 

A la faveur d’un de ses derniers moments 
de lucidité,, vers 10 heures, il manifesta le 
désir de recevoir le personnel féminin de sa 
clinique venu pour lui offrir ses vœux de 
nouvel an. Il remercia 6es collaboratrices dé¬ 
vouées, leur dit d’une voix exténuée 



M. LE PROFESSEUR BERGONIÉ, PHOTOGRAPHIE 

par L’ Informateur Médical aux côtés de 
M. Strauss (a droite), .alors ministre 
l’Hygiène, au Congrès de Chirurgie de 
1923. Notre illustre confrère avait déjà 
subi l’amputation du bras droit. 


— Souhaitez-moi des forces... 

Puis il retomba en .syncope. ; 

A 21 heures, il dit doucement à son entou¬ 
rage qu’il allait mourir et demanda à s’en¬ 
tretenir avec un interne de la clinique de la 
rue Jean-Burguet. Surmontant sa faiblesse, 
Il s’informa de. tout, dicta ses suprêmes re¬ 
commandations, et, terrassé par la douleur, 
sollicita lui-même la piqûre de morphine 
qu’on lui administrait chaque soir. 

Dès lors, U ne narla plus. Et c’est-aux pre¬ 
mières lueurs de l’aube qu’il s’éteignit, sans 
line plainte. 

Ce-:qui rend, plus impressionnant encore 
l'exemple de cette fin-stoïque, c'est la clause 
du testament du profeseur Bergonié qui exi¬ 
geait la remise de. son corps à la faculté de 
médecine afin que soient prélevés les orga¬ 
nes dont les lésions mortelles doivent- être 
étudiées pour sauver d'autres existences hu¬ 
maines. 

Suivant les volontés de l'éminent disparu, 
l’àut'opsie a été pratiquée par M. Sabrazes, 
professeur du cours d’anatomie pathologi¬ 
que à la faculté de Bordeaux, assisté des 
professeurs Bonnin, Villemiij, . Mufatet et 
Jè'annenez. Le- doyen de la faculté, M. Siga- 
làs, était présent. Les organes indiqués par 
le défunt ont été prélevés pour examen et 
études. 

Le professeur Bergonié a laissé par testa¬ 
ment sa bibliothèque à la faculté de médeci¬ 
ne, l'appareillage de sa clinique au centre 
régional du cancer, et une somme de 100.000 
francs, destinée à construire de nouveaux 
’ooaux au centre d'études anticancéreuses 
de la rue de Saint-Genès. 



M' LE PROFESSE. R BERGONIÉ ’S 


LES CONDOLEANCES DU GOUVERNEMENT 

Dès qu’il a reçu la nouvelle du décès do 
professeur Bergonié, M. Justin Godart; mi¬ 
nistre du travail et de l’hygiène, a chargé le 
préfet .de la Girondè de présenter à la lamil- 
TA sés -condoléances et celles du gouverne¬ 
ment pour le deuil que cette perte (loulou, 
'■euse apporte à la France et à la science» 


M. Justin Godart veut que les pharmacies soient 
fermées le dimanche 

Pourquoi ne fait-il pas fermer également les 
cafés, les salles de spectacle, les 
boulangers, etc... ? 


M. Justin Godart, ministre du travail, ü 
reçu le6 délégués de la chambre syndicale 
des pharmaciens et du syndicat des prépara¬ 
teurs de la Seine, qui sont venus 1,'entretenir 
(le l'émotion de leurs adhérents au sujet le 
la démarche- faite auprès du préfet de police 
pour l’amener à suspendre t application "Je 
l’arrêté sur la fermeture dominicale Ç des 
pharmacies jusqu’à l’achèvement d'un nou¬ 
veau-referendum projeté. 

Lè- ministre a fait connaître >>aux délégués, 
que si le pourvoi en instance devant le Con¬ 
seil d’Etat ne pouvait avoir pour cumeqàÉfiS 
de -suspendre l'application de l’arrêté-, fi an 
était de mêmé « à fortiori » d’an referendum 
qui n’était pas préyn par la loi. Des prorèi- 
verbaux seront donc dressés aux contrèw- 
nants dimanche prochain, comme les diman¬ 
ches précédents, et des instructions onfc été 
données en ce -sens à ia préfecture de police 
et à l’inspection du travail. 


M. Justin Godart inaugure 
un nouveau dispensaire contre la syphilis 

L’Institut prophylactique que dirige le 
docteur A. Verriês, 'et qui, depuis 1916, a déjà 
traité 60 000 malades, possède seize dispen¬ 
saires à Paris -et en banlieue. 

Un dix-septième dispensaire a été inauguré 
par M. Justin Godart, ministre du travail.et 
de l’hygiène, entouré de nombreuses person¬ 
nalités du monde politique et scientifique, • 

Ce nouveau centre, situé à Levallois, 7,'rue 
Camille-Desm-oulins, aux portes de Paris, et 
installé dans des locaux indépendants; de 
l’Office des habitations à bon marché dü dé-' 
partement de ia Seine, est ouvert a tous les 
malades, ' mais il do.t intéresser plus parti¬ 
culièrement cependant ceux de-la rigioli foi 
Xeuilly, Levallois, CiicJiy et aussi des quar¬ 
tiers parisiens avoisinant cette région. ,% 

Les consultations gratuites y seront don¬ 
nées les mardi et samedi soir, de 16 heures 
'à 18 heures, -et le jeudi matin, de 9 heures à 
11 heures. 

Le ministre du travail, après avoir visité 
longuement rinstallalron du nouveau dispen¬ 
saire, a vivement -félicité et remercié le dqo- 
' mr Arthur Vernes et ses dévoués collai»-' , 
Meurs, les docte.urs M-aohlou, Léger et M* 


On vole 5.000 francs de. perles 

à la fillette d’un médecin ! 


M. Gruhberg, docteur -en médecine, déniai 
rant 5, boulevard de Clichy, chargeait 
lette Jacqueline, âgée de 12 ans, de Si 
dre chez des amis, avenue de TourvilleAL» 
fillette prit le - Nord-Sud, puis le Métro. En 
arrivant avenue de Tour ville, elle constata' 
-qu’un pickpocket s’ôtait adroitement empâté 
d’un collier qu’elle ' portait au cou et gui, 
était composé de 70 perles valant 5.000 francs. 






































LE MONDE MEDICAL 


Le nouveau Bureau 

de 


On nous informe que 


Naissances 

U docteur et Mme Fourche., ‘.née Masson, 

■' font part de la naissance de leur fille. Marie- 
Béatrice. Mont-St-Martin- . (M.-et-M.). 

£<e"docteur et Mme Récamier .ont le- plaisir 
à'ahnoncer la naissance de leurs petites-filles 
' Nadia fëoullioud, Marié Récamier, Hélène 
: ÇharVMat, les 12, '.25;, 29 déçéntbre 1924.. 

Fiançailles 

Oa annoier les fiança il les de Mlle Odette 
Giry, belle-fille du docteur' Léon Auriain 
ifiesalier de la Légion d'honneur, ancien in¬ 
terne des hôpitaux, avec M. tfarald Modsen, 
fils de M. Cari-Frédéric Madsen consul gé¬ 
néral du Danemark, -à RorLau-Prm.ce, et de 
Mme.Madsen. • 

On annonce les fiançailles de Mlle EHsa- 
beüi Claisse, tille de M. le docteur Paul 
Claisse, médecin de l’Jiôpîtal Laënnec, et 
fcâtë-sœur de M. Blamoutter, ancien interne 
des hôpitaux de Paris, àvèe M. Robert De- 
psfüx-I)un:esni!. 

Mariage 

.'•r'vlions apprenons le. mariage de Mlle Marie- 
Antoinette Mareoreile, Fille du. D r Mareorel- 
le, chirurgien des hôpitaux .de Marseille, dé¬ 
cédé, sœur de M. le. IP Pierre Mareoreile. 

• • ancien interne des hôpitaux de Paris, tarer' 

M. h. Pu mom. 

Nécrologies 

;..0n annonce le décès, survenu à Paris, 

- dii .docteur Carton, officier de la .Légion 
tVd'.hQimeiu'. correspondant de l'Institut pour 
les antiquités du l'Afrique du Nord, sur 1ns- 
. quelles il a écrit de nombreux ouvrages. \'é 
àrSaint-Ûnier, l’éminent .archéologue fut 
mis en vedette par la découverte,-à Bulla Re 
gia. dé plusieurs petits palais souterrains, 
ainsi que par le déblaiement de thermes im- 
pjiortaiits. Depuis de longues années, il s’était 
' i principalement consacré, à Carthage, en fa- 
iveur de laquelle il publia, voici deux ans, un 
Hémouvai-it appel. Sun activité inlassable an 
ilee sens l'avait fait surnommer par M. Louis 
Bertrand « l apôtre de Carthage ». Avec cc- 
lui du R. 1’. Delattre, sont nom demeurera at- 
taché aux ruines de la malheureuse et i’ius- 
f , ire cité. 

[' On apprend la mort de M. le docteur Lar- 
b cher, chevalier de la Légion d’honneur, père 
ï de M. André. Larcher, vice-président du tri- 
Fv -banal (de la Seine. 

• Oa annonce la mort du dôctèur Edmond 
VVeill, professeur à la Faculté de médecine 

Ri de Lyon, médecin honoraire des hôpitaux. 

correspondant de l'Académie de médecine. 
A. officier de la Légion d'honneur. 

.Mous apprenons la mort, à Lisbonne, de M. 
ËÿJa- docteur Eduardo. de Burriav chevalier, de 
Cy la jLégioii d’honneur, président de la Compa¬ 
gnie des tabacs du Portugal père de M. Ma- 
... nuel de'Burnaÿ. 

|p On an'riônce la mort du docteur . Rôchefort, 
K? officier de la Légion d’iiormétir, ancien’ mai- 1 . 
L. re de i’Ghatou. 

Nous apprenons la mort de Mlle Castaigne, 
;= lfille dé M. le docteur Castaigne, agrégé de¬ 
là Faculté de Paris, professeur de clinique à 
s... l'École de médecine de Clermont-Ferrand. 
'Mme -Auguste Magraageas. M. Pierre Ma . 
grângeae, ,M. Jean Magrangeas, Mlle Hélène 
’’ Magrangeas, Mme Etienne Magrangeas, tou- n 
te la famille et ses amis' ont la grande dou¬ 
leur de vous faire part de la perte cruelle 
qu’ils viennent d’éprouver en la personne de 
leur .très regretté' docteur Auguste Magran- 
geâs, -pieusement décédé le 25 décembre, 

' dans sa LF année. Lee obsèques ont eu lieu 
; .-le 27 décembre, en l’église du Moustiers à 
Saint-Yrieix. 

jjÇ-YJfous apprenons la mort du docteur An toi- 
û nô,Bella*. ancien interne des Asiles de la Sei- 
■ Vne, médecin directeur' 'honoraire des Asiles, , 
officier de l'Instruction publique et du Mé¬ 
rite agricole, décoré de la Médaille de 1870, 
décédé à Périgueux. le 25 décembre, dans sa 
| fG'.ar.née. 

Nous apprenons la mort dù docteur H. Au- 
digé, officier de la Légion d’honneur. Ses ob¬ 
sèques oui eu lieu samedi 20 décembre, en 
l’église Saint-PieYre du Gros-Caillou., 

. .Nous apprenons la mort du docteur Mar- 
: chàndé, ancien maire de Bar-sur-Aube, décé¬ 
dé yen son domictle, à Paris, boulevard St- 
Germain. 

, Nous apprenons la mort de Mme -veuve 
g Edouard Fournié. mère du docteur Jacques.. 
Foürniét laryngologiste. 


Un jeune docteur mexicain 

se suicide dans un hôtel 


Son amie avait refusé de I accompagner 
au Mexique 

M. José Gonzalèe, 34 ans, Mexicain, docteur 
ta médecine, a été trouvé, l’autre matin, la 
tempe trouée d’une balle, dans la chambre 
d’hôtel, 12, -cité d’Antin, où il habitait depuis 
lui an et demi. 

L’enquête de M. Trameçou, commissaire^ 
de police, et les constatations médicales ont" 
fait conclure au suicide. Toutefois, ce suici-dc 
ne laisse pas de surprendre’ les ainis du jeu¬ 
ne médecin, qu’on savait très aisé et à qui 
pï ne connaissait, aucur. ennui. Il venait de 
'recevoir de la faculté de Paris son diplôme 
de, docteur et il devait ces jours-ci partir 
pour le Mexique, où sa famille l'attendait. 

Son amie avait refusé de l’accompagner en 
Amérique. Est-ce ce refus qui aurait poussé 
11, Gonzales à se donner la mort î 


l’Académie de Médecine 





M, BARRI™ 

QUI PRÉSIDERA LES TRAVAUX DE-.L’ACADÉMIE 
DE MÉDECINE PEN-DANT L'ANNÉE 1925. 



M. LE PROFESSEUR.BAR 
VIENT D’ÊTRE ELU VICE-PRÉSIDENT DE L’aCAE-ÊMIE 
DE MÉDECINE. ' 


L’Académie de médecine a procédé au re¬ 
nouvellement de son bureau. M. Barrier, vice- 
président, devient président, en remplacemem 
du docteur Dol-éris. 

M. le professeur Bar, l’accoucheur bien con¬ 
nu, est élu vice-président, avec présidence en 
1926. 

M. le professeur Achard est réélu dans son 

E cste de secrétaire général et M. le docteur 
ouques dans celui de secrétaire annuel. 

M. le docteur Balzer, médecin honoraire de , 
l’hôpital Saint-Louis, et M. le docteur Bazy, 
chirurgien honoraire de l'hôpital Beaujon, 
membre de l’Inslitut, ont été choisis pôür fai¬ 
re partie du conseil. 


La fermeture obligatoire des pharmacies est illégale, 
déclare le juge de paix de Charenton 


La question de la fermeture obligatoire -des 
pharmacies le dimanche fut portée devant 
lé juge de paix de Charenton, en raison de 
poursuites intentées a plusieurs pharmaciens 
de la localité. 

Le juge de paix, dans son jugement, a dé¬ 
claré illégal l’arrêté du préfet de police et 
acquitté les pharmaciens poufs-urne. 


.En vue. de remédier à -l’.insuffisànce du 
fonetionnemènt de l'inspection médicale 
dans les écoles primaires et maternelles de la 
Ville do, Paris. M. André Puëch, au nom de 
la 4 e commission, a déposé au -conseil munici¬ 
pal une -proposition fendant à faire créer,'par 
les caisses des écoles,- un service d’assistan¬ 
tes d’hygiène. L.e nombre des assistantes se¬ 
rait de 130 environ. Le crédit nécessaire- pour 
taire face aux dépenses de ce-nouveau servi¬ 
ce-‘s’élèverait à 300.000 francs. 


Les journaux annoncent que- le docteur 
Georges Hooper, de Mexico, a découvert un 
Remède. spécifique d’une efficacité absolue 
.contre le paludisme-. Le "docteur Hooper em¬ 
ploie des injections de ' mercarochrome, un 
nouveau composé mercuriel qui a-été-d’abord 
réalisé à Tunirv-ersité John Hopkins, aux 
Etats-Unis. Des malades qui souffraient de¬ 
puis des années et dont le’ mal était absolu¬ 
ment rebellé à la quinine, se sont trouvés -ra- 
diçalement guéris au bout de quarante-huit 
heures de traitement. 


Est ratifié le décret du 5 juillet 1922 por¬ 
tant introduction, dans les départements du 
Haut-Rhin, du Bas-Rhin et de la Moselle,’ de 
la loi du 30 novembre 1892, modifiée par 
la loi du 14 avril 1910, relative à l'exercice 
de la médecine.' 


Un concours s’ouvrira à Paris, au ministè¬ 
re du- travail , de l’hygiène, de l’assistance -et’ 
de- la prévoyance sociales, le lundi 2 mars 
1925, pour l’admission aux emplois de méde¬ 
cins chefs de service dans les asiles publics 
d’aliénés et les -asiles privés faisant fonc¬ 
tions d’asiles publics. 

Le nombre des .pos-tes mis au concours ,est 
fixé à six. 


La police italienne de Ghiasso a .procédé 
à' l’arrestation du docteur Louis Berta, de 
Milan, qui avait sur lui quatre cents gram¬ 
mes .de cocaïne.'Une perquisition’à son'dol 
inicile a fait constater qiidl recevait la dro¬ 
gue de Darmstadt. On suppose qu’il s’agit 
du chef d'une bande de trafiquants de -cocaï¬ 
ne travaillant dans toute l'Italie et sur la 
Oôte-d’Azur. 


Pour Les dix premiers mois de l'année 1934. 
le- total du produit des taxes sur les eaux mi¬ 
nérales s’élève à 20.971.000 francs cqntre 
16.164.000 francs pour la même période do 
Tannée 1923, soit une différence en plus de 
près de cinq millions. 


M. le médecin inspecteur général Vincent, 
président fin .Comité consultatif de santé, 
inspecteur dés ' services d'hygiène et d’épidé¬ 
miologie de l’armée, a été placé, à partir du 
22 décembre 1924, dans la 2° section (réser¬ 
ve) du cadre du -corps de santé militaire. 


La Société des Chirurgiens, outre les prix 
déjà annoncés (Dartigues, Pauchet, Cathelin), 
fait connaître qu'un quatrième prix a été 
créé par Mme Paul Delbet pour perpétuer la 
mémoire de son mari. 

Cfe prix annuel, de 1.000 francs, sera, attri¬ 
bué au meilleur travail sur un sujet de gy¬ 
nécologie chirurgicale. 

Les travaux, dactylographiés, devront être 
déposés avant le 1er mars 1925, chez le Secré¬ 
taire général, M. Barbarin, Avenue du Prési¬ 
dent Wilson, . 


A propos de l’ordre des médecins, M. An¬ 
dré Billy écrit dans le Petit Journal .- 
« H faudrait que le conseil de l’ordre des 
médecins fût sévère, très sévère ; ou alors, 
ce n’est pas la peine d’en parler. 

» En attendant, qu’on réduise donc chaque 
année le nombre des diplômes de docteurs 
délivrés-dans les facultés ! Car quelque cho¬ 
se me dit, voyez-vous, que, moins nous au¬ 
rons de- médecins, moins nous, aurons de 
malades !» 


Le prix Georges Tlïone, de 1926, pour les 
!-sciences, médicales (prix de 5.000 fr.) sera dé¬ 
cerné au meilleur ouvrage traitant de la ra¬ 
diographie, entendue dans son sens le plus 
général ou au point de, vue curatif d’une, 
lésion autre -que le cancer. 

Les demandes de renseignements complé¬ 
mentaires peuvent- être adressées à M. le 
professeur Bertrand, Institut de Physiqbe de 
l’Université de Liège, quai des Etats-Unis, à 
Liège (Belgique). 
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A la Société médicale des Hôpitaux 

Le rôle de la syphilis dans la genèse 



La clinique, affirme M. Maurice Renaud, ne per¬ 
met pas de faire jouer à la syphilis un rôle 
de premier plan dans la genèse des affec- 
tions'viscérales chroniques. L’échec géné¬ 
ralement pitoyable des thérapeutiques 
spécifiques apporte aussi dans le débat 
un facteur dont la valeur est indéniable. 


« On ne peut pas, d’autre part, déclare 
le même clinicien à la dernière séance de 
Ja médicale des hôpitaux, demander à 
l’anatomie pathologique de dire dans un 
cas donné si la syphilis est ou n’est pas 
en cause. Les inflammations chroniques 
sclérosantes se ressemblent toutes et il 
nous'paraît, vain de prétendre distinguer 
dans dès placards do tissu conjonctif se¬ 
més de cellules rôndes la signature du tré¬ 
ponème. 

Restent les fameuses modifications hu¬ 
morales,'dont Ja vogue a tant contribué fl 
-étendre au delà de toute mesure le champ 
de la syjïhilis. Il n’est, pas difficile de mon¬ 
trer qu’elles ne doivent leur invraisembla¬ 
ble fortune qu’à d'heureuses équivoques. 
.J’ai dit tout récemment à la Société de 
Biologie pour quelles raisons on ne sau- 
, rail apporter trop de discrétion dans l’in¬ 
terprétation de toutes les réactions du ty¬ 
pe Bordet-Wassermann qui sont des réac¬ 
tions purement quantitatives/-et non. pas 
qualitatives, qui ne font -que mettr-e en 
évidence des propriétés banales des sé¬ 
rums et -dont- la vaïeui est toute relative, 
puisque rien ne les lie directement à la 
syphilis. Je n’ai cependant pas négïigé 
do, tenir compte des données qu’elles sont 
susceptibles de fournir. 

J’ai pratiqué la réaction de Bordet-Was¬ 
sermann avec le sérum do tous les.mala¬ 
des de mon service, dans des conditions 
particulièrement favorables qui rendaient 
facile té contrôle des résultats. 

La proportion de réactions positives, 
qui est .globalement de 65 p. JOO, est évi¬ 
demment considérable, même -en tenant 
compte de ta sensibilité volontairement 
poussée de la technique. Elle ne surpren¬ 
dra cependant personne, .panni ceux qui 
manient couramment la’’ réaction de Bor- 
det-Wasscrnïan. Mais établit-elle que lés 
deux tiers.des malades sont des ..syphiliti¬ 
ques ? C’est à quoi je ne saurais sous¬ 
crire. 

Admettons, eu effet, que la réaction de 
Bordet-Wassermann est capable de déce¬ 
ler l’existence d’une syphilis latente, si 
toutefois pareille éxpression n’est pas dé- 
rpourvue de sens ? Il faut, alors majorer 
la proportion de 20 p. 100, puisque 20 p. 100 
des syphilitiques avérés ont une réaction 
négative, et admettre que 80 p. 100 des na¬ 
ïades ont contracté la syphilis, ce qui se¬ 
rait aussi absurde qu’inexact. 

Parmi les réactions fortement positives, 
il en est beaucoup qui sont données par des 
malades chez lesquels il serait absurde de 
Vouloir faire jouer un rôle à la syphilis. 
Je cite par exemple : observation de dia¬ 
bète et myopathie survenus au décours 
d’une typhoïde grave ; observation de po- 
lysclérose à signes très légers chez un 
vieillard de quatre-vingt-deux ans; obser¬ 
vation d’atrophie de la jambe après une 
suppuration aiguë dans l’enfance ; obser¬ 
vation de cardiopathie * par endocardite 
au cours d’un rhumatisme grave ; obser¬ 
vation de cataracte chez un vieillard de 
soixante-quinze ans ; observation d’asys- 
toüe chez un gibbeux, etc. 

-La statistique montre d’autre part que 
la proportion de réactions positives et né¬ 
gatives est sensiblement la même dans les 
différentes- -catégories de malades. Un ta¬ 
bleau dans lequel le pourcentage est le 
même à Ta rubrique tabes et à la rubri¬ 
que affections diverses n’apporte pas de 
données bien précises pour établir l’étiolo¬ 
gie des maladies. 

Le rapprochement- des données de la cli¬ 
nique de celles de la sérologie n’autorise 
pas à conclure que la constatation d’une 
réaction de Bordet-Wassermann positive 
établisse sûrement la nature syphilitique 
•de l’affection avec l’évolution vers laquelle 
elle coïncide et permet encore moins de 
préjuger que le traitement spécifique au¬ 
ra prise sûr les accidents en cours. C’est 
malheureusement là une conclusion que 
vérifie l’expérience de chaque jour en 
montrant le pitoyable échec des médica¬ 
tions les plus actives au cours de toutes 
ces affections dont tant d’auteurs procla¬ 
ment la nature syphilitique. 

(Voir la suite à la page ij 






































A LA SOCIÉTÉ DES HOPITAUX 

, Suite et fin] 


L’ëcJiec courant do nos médications et? 
l’impossibilité d’enrayer l’évolution pro¬ 
gressive et quasi fatale de la plupart des 
processus de sclérose prouve à mon sens 
beaucoup mieux que certains succès, sou¬ 
vent discutables et plus apparents que 
réels, que le tréponème n’en est pas la 
cause. 

Je ne peux donc accepter qu'on vienne 
bousculer toutes les données de la clini¬ 
que, faite avec le bon,sens qui doit rester 
en toutes circonstances la qualité maîtres¬ 
se du praticien, au nom de réactions bio¬ 
logiques dont la technique n’est , jamais 
parfaitement sûre, et qui, pour intéres¬ 
santes q.u’elles soient, ne sont qu’indirec- 
tement en rapport avec l’évolution de la 
'syphilis et ne peuvent en être ün indice 
certain. 

Tant que nous ne saurons pas mieux 
; nous rendre compte, par un procédé di¬ 
rect et sûr, de la présence du tréponème, 
il restera sage de ne compter qu’avec l’ob¬ 
servation clinique pour porter le diagnos¬ 
tic de syphilis. Or, en examinant sans au¬ 
cun parti pris tous les malades d’un ser¬ 
vice de chroniques, on doit reconnaître 
que la proportion de syphilitiques n’y est 
pas considérable et que les syphilitiques 
ne sont pas atteints plus fréquemment que 
d’autres ni de ramollissement cérébral, ni 
d'athérome, ni de sclérose rénale, ni d'au¬ 
cune autre-forme des scléroses viscérales. 

■ Cette conclusion est aussi importante 
pour la théorie que pour la pratique. 

Chacun connaît les excès auxquels a 
conduit l’aveugle application de données 
théoriques dont la valeur n’est pas ce 
qu’on croit dans les milieux de praticiens. 

Au point de vue doctrinal, il n’est pas 
indifférent de mettre la syphilis à sa vraie 
place ou de le voir partout où elle n’est 
pas. 

Tréponème et syphilis ont un domaine 
bien limité. Il est sans intérêt d’y vouloir 
faire entrer sans raison toutes les affec¬ 
tions dont nous ignorons encore les cau¬ 
ses. Le désir de ramener toute la patho¬ 
logie dans ce qu’elle a de plus varié à un 
tout petit chapitre de pathologie parasi¬ 
taire témoigne d’une conception un peu 
simpliste des phénomènes biologiques. 


EXAMEN pour le DIPLOME d’ÉTAT 
d’INFIRMIER 


lin examen spécial est institué pour les 
infirmiers et infirmières victimes- de la guer- 
i re, -visés au décret du 27 juin 1922 qui, exer¬ 
çant en fait et d’une manière permanente la 
profession d'infirmiers ou d'infirmières pro¬ 
fessionnels n’ont cependant pas antérieure¬ 
ment subi les épreuves d’un examen et d’uni 
■ concours, et qui, avant le 19 lévrier 1925, au¬ 
ront déposé au ministère dü travail, de l’hy- 
: giène, de l'assistance - et de la prévoyance 
sociale (direction de l’assistance et de 
l’hygiène publiques) un dossier compre¬ 
nant les pièces ci-après désignées : 

1“ Extrait de naissance ; 2° extrait du ca¬ 
sier judiciaire ; 3° état civil et domicile ac¬ 
tuel ; 4° lettre écrite par la ou le candidat 
demandant à bénéficier des avantages de cet 1 
examen et exposant des titres ; 5» états de 
services détaillés avec dates, lieux, certificats 
et diplômes, s’il y a lieu, situation actuelle. 

Les épreuves de cet examen spécial sont 
au nombre de trois : 1° L’examen des titrés. 
Le maximum des points à accorder est de 25; 
2° L’épreuve pratique au lit du malade. Le 
maximain des points est de 25 ; 3“ L’épreuve 
théorique comprenant des questions orales. 
Le maximum des points est de -10. Soit un 
total maximum de 60 points. 

Le diplôme d’infirmier ou d’infirmière pro¬ 
fessionnels sera accordé par arrêté ministé¬ 
riel aux candidats ayant au moins obtenu la 
moyenne, c’est-à-dire 30 points. 


Le prochain Congrès de Psychiatrie 


Le prochain congrès des aliénistes et neuro¬ 
logistes de langue française se tiendra à Pa¬ 
ris, en mai 1925, et coïncidera avec plusieurs 
autres réunions scientifiques intéressant les 
spécialistes. 

Du 25 au 28 mai : congrès de médecine lega¬ 
le et séance solennelle de la Sc/ciété médico- 
psychologique. 

Du 28 mai au 2 juin ; congrès des Aliénistes 
et Neurologistes. 

Du 2 au 6 juin : délébratlon du centenaire 
de Charcot. 25° anniversaire de la fondation 
de la Société de Neurologie de Paris, et la 
Réunion neurologique internationale annuel¬ 
le. 

Répondant à une invitation faite par les 
psychiatres suisses, il a été décidé que le Con¬ 
grès de 1956 aurait lieu en Suisse. Cetto ses¬ 
sion coïncidera avec la célébration du cente¬ 
naire de Pinel. 


NEO-COLLARGOL 

«lu Docteur MARTINET 
Ovules (MÉTRITES - Pilules (ENTÉRITES) 


La ligue des Sociétés de Croix-Rouge 


Vous auriez tort de ne pas lire attentiuement cet article 
et de ne pas réfléchir à l’enseignement qui s’en dégage 


Nous avons, dans un précédent numé 
r'o', défini le Comité International de Genè¬ 
ve, organe neutre et indépendant ; nous 
avons défini les Sociétés Nationales de 
Croix-Rouge et leur rôle ; nous avons rap¬ 
pelé les onze conférences internationales 
de la Croix-Rouge, tenues depuis 1864 et 
les deux conventions de Genève. Nous al¬ 
lons maintenant aborder l’étude d’un nou¬ 
vel organisme, dont la naissance et le but 
sont expliqués par ses dirigeants de la fa¬ 
çon suivante : 

» En 1919, sur l'initiative de M. Henry P. 

» Davison, président de la Croix-Rouge 
» américaine, les Sociétés de la Croix-Rotj- 
» ce des Etats-Unis, de là France, de la. 
» Grande-Bretagne, de ('Italie et du Japon 
» fondèrent la Ligue des Sociétés de la 
» Croix-Rouge. L’objet de la Ligue, qui 
» comprend aujourd’hui cinquante Socié- 
» tés nationales de la Croix-Rouge, est 
» d’entretenir en temps de paix l'enthou 
» siasme et le dévouement déployés peu 
» dant la guerre par les Sociétés nationa 
» les pour adoucir les souffrances humai 
» nés, el d'utiliser cette grande force pour 
» l'accompUssement d'un programme défi 
» ?ti comme suit dans l'article 2 des sta- 
» tufs de la Ligue : 

» 1 Encourager et favoriser, dans clia- 
» que pays, l’établissement et le dévelop- 
» pement d'une organisation nationale de 
» la Croix-Rouge, indépendante et dûment 
» autorisée, ayant pour but d'améliorer la 
» santé, de prévenir la maladie et d'atié- 
» nuer les souffrances de tous les peuples, 

» en s'assurant leur coopération à cet ef- 
» fet ; 

» 2. Contribuer au bien-être de l’huma- 
» nité en agissant comme intermédiaire 
» pour mettre à la portée des peuples 
» bénéfice des faits déjà connus, des non- 
>' celles découvertes scientifiques et médi- 
» cales et de leurs applications ; 

» fi. Constituer un intermédiaire qui 
» coordonne les efforts des œuvres d'assis- 
ii tance en cas de calamités nationales ou 
» internationales. » 

Dégagé en un style plus concis, ceci 
veut dire que la Ligue entend orienter les 
Sociétés nationales vers la lutte contre la 
tuberculose, la syphilis, le cancer, la ma¬ 
laria, etc., vers la puériculture et- rensei¬ 
gnement de l’hygiène. 

Remarquons tout de suite que le cas des 
calamités publiques était prévu de tout 
temps et que les Croix-Rouges se mobili 
saient alors simultanément avec les trou 
pes années, 

Eli somme, la Ligue entend entreprendre 
une vaste croisade d’hygiène sociale. 

Nous verrons tout à l’heure comment 
elle compte y arriver, majs nous allons de 
suite- signaler le conflit que sa naissance 
môme posait avec le Comité International 
de Genève. 

Comme nous l’avons vu précédemment, 
celui-ci a toujours réservé son activité à 
la préparation des secours pour le temps 
de guerre et à l’exécution de cës secours 
en temps de guerre. 

Il avait admis, à son corps défendant, 
une petite utilisation du personnel à des 
œuvres de paix, estimant que - celui-ci y 
gagnerait un perfectionnement technique 
et un entraînement moral, mais il s’est ca¬ 
bré devant ce grandissime plan et s’il n’a 
pas voulu refuser délibérément l’accord, il 
resté jusqu’ici dans une phase de négocia¬ 
tions qui menace de s’éterniser. 

Le Comité International a été invité aux 
différents congrès de Ja Ligue, mais ja¬ 
mais il n’a voulu s’y agréger, il a accepté 
la nomination d'une commission mixte qui 
doit étudier la possibilité d’une fusion, et' 
cette commission, dont les travaux de¬ 
vaient être discutés au dernier congrès, a 
vu son existence prorogée jusqu’en 1926, à 
la suite d’une entente entre M. Ador et M. 
Barton-Payne (ce dernier est l’actuel pré¬ 
sident de la Ligue). 

Le Comité de Genève est de taille à se dé¬ 
fendre et il se trouve _bien au-dessus des 
mesquineries qu’on voudrait lui prêter. Ses 
services passés témoignent de sa vigueur 
et la nouvelle venue n’est pas exempte de 
points faibles. Elle a cependant une puis¬ 
sance, c’est celle de l’argent. 

Nous avons vu que la Ligue fut fondée 
par les cinq puissances alliées, sur l’ini¬ 
tiative de l’Amérique. Or, ’ celle-ci prit im¬ 
médiatement tous les frais à sa charge et 
continue à en assumer les 9 dizièmes. 

De sorte qu’en fait cette ligue, qui a dé¬ 
jà le grave tort, aux yeux de Genève, d’être 
née d’un cartel guerrier (les cinq alliés), a, 
de plus, le malheur d’être, en fait, une pu¬ 
re commandite américaine. 

Il y a bien des congrès où l’on vote. Mais i 
il semble difficile que les vœux de l’Améri¬ 
que ne soient pas entérinés par des délé¬ 


gués qui- sont ses propres invités et lui sont 
souvent redevables d’importantes subven¬ 
tions plus oa moins déguisées. 

Il est d’ailleurs triste de constater que 
les alliés ont accepté cette situation, ou 
l’Amérique fait figure de parent riche. 

C’était évidemment à l’époque où l’Amé¬ 
rique s’arrogeait le droit de régenter l’Eu¬ 
rope avant de là laisser dans Je pétrin. Et. 
il est hors de doute que les Croix-Rouges 
alliées ont ,été sidérées par la puissance 
financière de la Croix-llouge américaine. 

Nous ne pouvons, dans cette courte étu¬ 
de, expliquer la richesse de la Croix-Rou¬ 
ge américaine ; bornons-nous à rappeler 
la différence de vie avec les pays euro- 
péens, plus étatisés, où le secours est offi¬ 
ciellement organisé .par les corps consti¬ 
tués. 

L’Amérique, au contraire, s’enorgueillit 
de n’avoir que des hôpitaux privés, de n’a¬ 
voir pas d’assistance publique. 

Encore une fois, ce n’est pas le lieu de 
discuter ces questions. Mais nous aime¬ 
rions à savoir si les millions dépensés en 
paperasses et frais divers par la Croix- 
Rouge américaine en Europe ne font pas 
défaut à des pauvres hères des bas-fonds 
de New-York ou San-Francisco, qui aime¬ 
raient peut-être mieux avoir une assistance 
publique anonyme, alors qu’il leur faut 
tout attendre des sociétés privées. ' 

Les Américains ont eu maintes décep 
tions en Europe pour n’avoir pas compris 
les différences qui existent entre leur pays 
et les nôtres. Ils croient qu’ils vont pou¬ 
voir susciter chez nous des œuvres immen¬ 
ses et changer les conditions d’hygiène de 
nos pays. Or l’expérience est faite, le Fran¬ 
çais. comme l’Allemand, et comme tous les 
Européens, possède la notion très nette du 
rôle que l’Etat doit jouer en matière d’as¬ 


sistance et de réforme sociale. L’expérien- 
"ce a montré que si l’Etat n’intei vient pas, 
les îésultats qu’obtiennent les sociétés pri’ 
vées sont presque nuis. 

Les Croix-R-ouges deviendront-elles un 
Etat dans l’Etat ? C’est ce qui arriverait 
rapidement si le bon sens européen ne réa¬ 
gissait. cont re cet abus, car c’en serait un, 

Ce serait aussi du gâchis-, car avec les: 
organisations officielles que noÙ9-| avons, 
lés sociétés privées n’ont qu’à apporter 
leur bonne volonté en s’enrôlant directe¬ 
ment ; nous finirons par avoir trop de ces 
corilités et super-eomités et sous-commis- 
sions.' 

Il ne faut pas oublier , que nos organes 
officiels d’assistance sont presque tous au¬ 
tonomes et peuvent accepter des dons.qui, 
seront bien mieux utilisés en s’agrégeant 
à l’œuvre commune qu'en allant, à cette 
poussière de petites œuvres. 

A ceci les Américains nous disent : Mais 
cette poussière d’œuvres n’existe pas chez 
nous ; nous avons une fédération des œu¬ 
vres et nous avons tout centralisé, tout dis¬ 
cipliné. 

II semble qu’il faille à-cela préférer- la 
'vieille doctrine des Croix-Rouges, qui pou¬ 
vait ainsi se résumer, en temps de paix ; 
Préparez votre matériel et votre savoir ; 
en temps de guerre : Soyez à la disposi¬ 
tion de votre gouvernement pour le servir 
là où il vous enverra. 


NOUVELLES BREVES 

On a remarqué à la dernière séance de 
l’Académie de médecine que des poêles de 
corps de garde avaient été installés de cha¬ 
que côté de la tribune. Ces poêles chauffe, 
ront peut être mieux que Te calorifère, maie 
la présence de ces engins archaïques jure un 
peu en un tel milieu. 


A partir du 1 er février 

r « INFORMATEUR MEDICAL» 

paraîtra chaque semaine 


Vous n’avez pas encore f ait 
la vraie Zomothérapie 
si vous n’avez pas employé la 

ZOMINE 

« du CHARLK “HET 

qu "am/f 0 ir7 SC “ lai ^ cru, pur, sec et total, 

0,s Plus actif que la viande crue 


ZOMINE, la peau et 
les muqueuses se rccolorent, l’état 
général s’améliore, l'appét' 
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JVlopt du Pharmacien DflflVAü 



• Condamné en 1878, jour avoir empoisonné 
sa femme, le pharmacien Danval fut envoyé 
■au b'a'gi e. Gracié avant la guerre, il fut réha¬ 
bilite récemment. Il vient de mourir à l’asile 
’ Sainte-Arme. 

Nous avons publié dans l’un de nos derniers 
î numéros le jugement qui réhabilita ce phar¬ 
macien, dont la vie r.e fut qu’une odyssée 
douloureuse. 


A l’institut de médecine coloniale 


C’est en 1002 que les docteurs Brouardel 
et Blanchet fondèrent l’Institut de médecine 
coloniale qui, depuis lors,-a distribué plus 
de 500 diplômes. 

Ces jours derniers, dans la grande salle du 
•conseil de la faculté de médecine, il a été 
procédé à la remise de ce diplôme a 53 mé¬ 
decins français et étrangers. 

La séance était présidée par le docteur 
l.assenet. qui représeniai; M. Daladier, mi- 
.nistre des colonies, retenu par la discussion 
du budget. Le président était assiste de MM. 
Koger, doyen de la faculté de médecine : 
Gouziers, médecin inspecteur général ; les 
professeurs-Tànon, lirumpt et quelques gou- 
< ternêurs de colonies. 

"J §| Après un discours-de bienvenue de M. Bo- 
ger, M. l.assenet, en une rapide allocution, 
fit ressortir ms.services, rendus pur l’Institut 
4e médecih.e coloniale. 

Parmi les cinquante-huit médecins qui ont 
reçu le diplôme, uotons-en six venus de Co¬ 
lombie, six du Venezuela, un de Chine, un 
4'Haïti. 


Places des médecins disponibles dans les cadres 
de l’assistance aux colonies 


g&j Le ministère des colonies dispose en ce 
moment d'un certain nombre d'emplois de 
médecins dans les services die l’assistance in¬ 
digène, en Afrique occidentale française, en 
Afrique équatoriale française, au Cameroun. 

Les médecins désireux d'en bénéficier sont 
liés par des contrats renouvelables dont la 
durée est, à leur choix, de 2 ou 5 ans. 

Le traitement annuel moyen est. en com¬ 
prenant 1rs indemnité- : pouv r.Alnque occi¬ 
dentale française, d'environ 24.000 francs ; 
‘.■jour l’Afrique équatoriale française, d’envi¬ 
ron 32.000 francs ; pour le Cameroun, d'envi¬ 
ron 33.00!) francs. 

. Pour renseignements, s’adresser ait minis¬ 
ire îles colonies, inspection générale du ser- 
cÿice de santé (8* section). 


IL FAUT QUE VOUS SACHIEZ 

que c'est avec ta 

ZOMINE 

Que M. le Profes. Charles RICHET 

- A PROUVÉ - 

par des expériences physiologiques 
— et des essais thérapeutiques — 

L’EFFICACITÉ delàZOMOTHÉRAP1E 
contre la TUBERCULOSE 


BON pour recevoir GRATUITEMENT 

la Nouvelle Zomothérapie 

On volume illustré de 224 pages (Masson, éd.) 
Par M. le Prof. Charles RICHET 

Envoyez ce bon avec votre carte de visite à 
M. le Directeur de 1’ « Informateur Médical », 
111, boulevard Magenta, Paris (X 6 ). 


La médecine au Palais 


La mort du Docteur Cheinisse 

Les enfants du savant docteur russe, M. 
Cheïnisse, qui a été tué dans un, accident 
d’automobile, toucheront des dommages-inté¬ 
rêts. Ils sont quatre. ; trois sont nés du 
mariage dû docteur Cheinisse ; ie quatrième, 
une Aile, aujourd’hui mariée à un médecin, 
a pour mère Mme Xchekova, qui, pendant 
plus de ving t cinq ans, a été fa compagne 
et la collaboratrice du savant. 

Chacun d'eux demandait 25.000 francs d’in¬ 
demnité. Le tribunal leur a accordé 18.000 
francs à chacun, la fille naturelle ayant les 
mêmes droits que les enfants légitimes. 

.Mais Mme l’chekova, elle aussi, demandait 
des 'dommages-intérêts. Elle réclamait 100.000 
francs, la mort de l’homme dont elle àVait 
partagé la vie la laissant suns ressourcés. 
.M* Orgias, avocat de la Compagnie d’assu¬ 
rances, avait soutenu qu’elle n’était pas re¬ 
cevable dans sa demande. Et la question se 
posait pour ie tribunal de savoir si « une 
compagne » pouvait, comme une femme légi¬ 
time dont le mari aurait été'tué, réclamer 
des dommages-intérêts. 

Le jugement rendu par la 13° chambre re-« 
fuse tout droit à Mme Tcfaekova. L’adultère 
est, en effet, un délit, et M. le docteur Cheï- 
nisse était marié. Mme Xchekova, juridique¬ 
ment, était donc la complice d J un délit et 
on ne peut jamais fonder nue revendication. 
juridique sur un délit. 

C'est ce qu’a jugé le tribunal. Union libre, 
soit, mais sans mariage préalable. Et le tri¬ 
bunal n'accorde aucune indemnité à celle 
qui, pendant plus de vingt-cinq ans, fut la 
compagne du médecin russe. 

Le chauffeur Duron, auteur de I accident, 
est condamne à deux mois de prison et cent 
francs d’amende, la Sofiété d'automobiles 
Citroën étant déclarée civilement responsa¬ 
ble. 


LA MÉDECINE A LA BOURSE 


EAUX DE LA BOURBOULE 

D'après l'article 39 des statuts, il est préle¬ 
vé sur' les bénéfices nets de chaque exercice 
une retenue destinée à constituer un fonds 
d’amortissements. Cette retenue est calculée 
de telle sorte que le capital de 1.800.000 francs 
soit, complètement amorti dans le terme de la 
concession (1936). Si les produits nets sont 
'insuffisants pour assurer, dans le cours 
d'une ou plusieurs années, le remboursement 
du nombre d’actions à amortir, les statuts 
stipulent que la somme nécessaire au com¬ 
plément du fonds d’amortissements sera pré¬ 
levée sur les produits nets des aimées suivan¬ 
tes. avant l’attribution du premier intérêt de 
5 % aux actions non amorties. 

Les Eaux de la Bourboule ont réalisé du¬ 
rant, l'exercice 1923 un bénéfice net de 263.754 
francs. Le Conseil a affecté une somme de 
79.009'francs à l'amortissement arriéré des 
; actions (ïoS titrés pour les 'exercices. 1918 ! et.- 
1919). .Ung,somme de i50.000 francs a été por¬ 
tée au fonds de réserve, en prévision du rè¬ 
glement du pirix d’acbàt de l’Hôtel de l’Uni¬ 
vers. soit 300.000 francs. 

Sur les bénéfices de l'exercice 1924, la So¬ 
ciété devra prélever la somme nécessaire au 
remboursement des actions inscrites au ta¬ 
bleau d’amortissement pouv les exercices 
1920 à 1924 inclus, soit 467 titres ou 233.500 fr. 
U ne semhle donc pas mie l’on puisse envi¬ 
sager la distribution d’un dividende cette an¬ 
née encore, malgré les résultats satisfaisants 
de l'exploitation. 


A MARSEILLE 


L'Union mutualiste et le corps médical 


Cette Union qui réunit , un nombre très im¬ 
portant de Sociétés de secours mutuels de 
Marseille et banlieue a organisé des services 
qui fonctionneront dès ie 1er janvier 1925, 
avec un cadre de docteurs et sur. les princi¬ 
pes du libre choix, paiement à la visite et 
ticket modérateur réclamés par le corps mé¬ 
dical. 


Un vœu du Comité médical 
des Bouches-du-Rhône pour la création 
d’un centre du cancer à Marseille 


En présence dè la diffusion et de la gravi¬ 
té croissante du cancer ; au moment où de 
tous côtés s'organise la lutte contre ce mal, 
véritable danger social, par la création de 
centres régionaux anticancéreux, déjà exis¬ 
tant dans toutes les villes de Facultés et dans 
les localités . de moindre importance, ' telles 
que Nîmes ; surpris que la ville de Marseille, 
cependant sollicitée dans : ce sens n’ait pas - 
organisé de centre de traitement par les 
moyens.modernes : émet le vœu que cette la¬ 
cune inconcevable dans la deuxième ville de 
France, soit comblée dans le plus bref délai 
possible. 


La Ville de Tarascon élève un monument 
en l’honneur du Docteur Barberin 


Né à Boulbon (Bouches-du-Rhône), en 1854, 
le docteur Barberin, est mort en 1920, à Ta- 
rascon. 

Elève au collège'dè Tara^con, après avoir 
fait sa médecine, il revint dans cette Ville, 
comme interne à'l'hôpital.' 

Ami intime dp docteur Braille, surnommé 
le médecin des pauvres, il continua sa tradi¬ 
tion. Ce fut un homme de probité et de dé¬ 
vouement ;• de .la médecine il en. fit un apos¬ 
tolat et non pas une profession. 

Pour honorer là mémoire du docteur Bar¬ 
berin, ! les Xarasconnais ont décidé de lui 
élever sur une place de la ville un monu¬ 
ment d’éternelle reconnaissance, pour per¬ 
pétuer sa bonté et son abnégation. 


CROISIÈRE MÉDICALE 

M. le D 1 ' Loir organise une nouvelle croi¬ 
sière de repos et de santé qui. partira du 
Havre pour gagner Marseille en faisant esca¬ 
le à Bordeaux, Lisbonne, Alger. 

La croisière durera 15 à 16 jours. Le dé¬ 
part aura lieu le 4 avril sur la « Ville de 
Strasbourg ». 

Des conditions spéciales sont faites aux 
médecins et aux étudiants en médecine. 

Il v a trente places disponibles à 878 fr.; 
14 places à 450 fr. et 300 places à 300 fr. 

Ces prix comprennent tous frais de voya¬ 
ge du Havre à Marseille, de logement sur 
le bateau et de nourriture pendant. 15 jours. 
Sont exclus les frais des excursions à terre. 

La croisière n’aura lieu que s'il y a au 
1 moins. 300 adhérents inscrits avant le 15 fé¬ 
vrier. S’inscrire auprès de Mme " Loir, 12 
bis, rue de Calligny, le Havre. 

Pendant la croisière, M. le Docteur Loir 
fera pour les étudiants et les médecins qui 
le .voudront un cours de préparation à l’exa¬ 
men de médecin sanitaire maritime. 


lV » (1 Sirop de DESCHIENS 

OPOTHÉRAPIE HÉMATIQUE Totale »• C- S 


La FÉLAMINE “sandoz” 

Association des Acides biliaires purs 

et de l’Hexaméthylène-Tétramine 

LITHIASE BILIAIRE - HÉPATITES - ANGIOCHOLITES 


- COMPRIMÉS DRAGÉIFIÉS : 2 A 8 P 


Produits SANDOZ, 3 et 5, r. de Met*, PARIS (X e ) 

DÉPÔT GÉNÉRAL : USINE des PHARMACIENS de FRANCE, 125, r. de Turenne 


LE NOUVEAU ROI DES HERCURIAUX 


gF ~7 f&pmef 

Traitement intensif & dissimulé de i 

Littérature a Echantillons : J.GAUTIER, 24,Rue de Pontfiieu _ pari s 



Circulaire ministérielle relative à la 
protection des mères et des nourrissons 


Le Ministre de l’hygiène a envoyé aux 
préfets la lettre suivante : 

Il importe donc, pour rendre de plus eu 
plus efficace la lutte contre une mortalité in¬ 
fantile exorbitante et évitable, de recourir à 
tous les moyens de. surveillance sanitaire et. 
d’entr’aide sociale. 

En édictant le contrôle du repos consécutif 
à l’accouchement, le législateur de 1913 s’est 
nettement proposé pour but d’instituer un vé¬ 
ritable patronage des mères assistées à domi¬ 
cile, non seulement pour vérifier si la mère 
observe réellement le repos.dans son intérêt 
et au profit de son enfant, mais pour recher¬ 
cher les moyens de prolonger le plus possible 
l’allaitement au sein par la mère. La loi 
complémentaire sur les primes d’allaitement 
du 24 octobre 1919, s’inspire de la même pré¬ 
occupation prévoyante. 

J’insiste donc de la manière la plus pres¬ 
sante pour que, dans chacune de vos commu¬ 
nes, ou tout au moins dans chaque canton, 
le ou les bureaux de bienfaisance délèguent 
une personne qualifiée, professionnelle ou bé¬ 
névole, sage-femme, dame patronnesse, infir¬ 
mière-visiteuse, etc, pour procéder à ces visi¬ 
tes familiales strictement indispensables pour 
l’application loyale et fidèle de la loi sur 
l’assistance aux femmes en couches. 
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AU BLEU DE MÉTHYLÈNE 


L LE PLUS ACTIF - LE MIEUX TOLÉRÉ^ ■ 
MONAL à. O". 6, Rue Daubignyi PARIS ■■ 


Les “ VITOSINES CARD0L ” 

donnent un appétit incroyai le et font 
augmenter de 2 kil. en un mois! 
— Produit très intéressant pour pro- 
pliarmacien. Laboratoire Louis 
Décornoz, ORNANS (Doubs). !imbre p.rép. 


BprÔpSÎ^rÂnçÂÎsI 


SANTHEOSE 


Le plus fidèle — Le plus constant 
Le plus inoflensif des DIURÉTIQUES 

L'adjuvant 1« plus sûr des CUBES de Déchloruration 
EXISTE SOUS UE6 QUATRE FORMES SUIVANTES t 
ÇAMTHFfKF PIIRF i Affections cardio-rénales 
OflBintUOC runc j Albuminurie, Hydroplii» 

S PM1KPMATFF i Sclérose cardio-rénale 
. rnuornflltc j A. né mie, Convalescences. 

O PAFFINFF J Asthénie, Àsystolie 
O. uArklHCC | Maladies Infectieuses 

S MTUINFF 5 Présclérose.Artério-sclérosi 

. Ll I nillEE j Goutte,Rhumatisme. 

La SANTHÉOSE ne 6e présente qu’en cachets 
ayant la forme d’un cœur. Chaque boite renferme 24 
cachets dosés & 0.50 centigr.- Dose : 1 à i par jour. 
mile r 7 Fr. 

Vente en Gros : 4, rue dm Roi-de-Sieile. PARIS 
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Le Mouvement Médical 


Le Congrès de l'Alliance d’hygiène 
sociale vient de se tenir à Bordeaux 


Le Congrès annuel de l'alliance d'hygiène 
sociale s’est tenu à Bordeaux les 28 et 29 no- 
. vemtore, sous la présidence de M. Risler, vice-' 
" président, du Conseil d’administration de 
l’Hygiène sociale. A la séance d’ouverture 
assistaient : M. le Préfet -dé la Gironde ; M. 
le général Duport, commandant le 18 e Corps 
d’armée ; M. le Médecin Inspecteur de la 18 e 
Région, qui avait été délégué par M. le Minis¬ 
tre de la guerije : M. le Maire de Bordeaux ; 
M. le Recteur de l’Académie et un grand nom¬ 
bre de notabilités appartenant à la magistra- 


Après avoir souhaité la bienvenue aux con¬ 
gressistes, M. Philippart, maire .de Bordeaux, 
a donné Ja parole à M. Bisler, puis à M. le 
Doyen de la Faculté de Médecine, qui est éga¬ 
lement président du Comité Girondin de l’Al¬ 
liance d’hygiène sociale. 

CE QU’ON A FAIT A BORDEAUX POUR 

DONNER EU LAIT PUR AUX ENFANTS 
M. Philippart a présenté ensuite un rapport 
sur l’initiative prise par la Municipalité pour 
. procurer àûx enfants, en vue de l’allaitement, 
un lait pur et exempt de toute souillure. A cet 
effet, elle a traité avec le propriétaire d’un 
, domaine des environs. Les vaches y sont l’ob¬ 
jet d’une surveillance et d’un examen sani- 
taire rigoureux. Les étables sont ténues avec 
. une propre.é minutieuse et !a traite se fait 
mécaniquement, après désinfection du pis de 
la vache. Le lait est immédiatement mis én 

• ' flacons d’aluminium, hermétiquement clos et 
. porté de suite à la glacière. 11 est transporté 

à Bordeaux en automobiles frigorifiques. M. 
Philippart indique ensuite ce qui a été fait 
:< pour répandre les conseils que le Bureau mu¬ 
nicipal d’Iiygiène a formulés pour la conser- 
yation au domicile et ^allaitement des nour- 

• lissons. Il exprime l’espoir que la mortalité 
; infantile, sera par ces Vnoyens efficacement 
, i combattue. 

M. le Professeur Rivière, professeur de cli- 
vV.niqué obstétricale à la Faculté, et M. le Doc¬ 
teur Marc Rivière, chef, de clinique, ont pré- 
-senté un rapport très documenté sur la « pué¬ 
riculture anté-natale ». Enfin, deux rapports, 
: î’uii sur « l’action des Œuvres Girondines de 
protection de i’enfance, dans la lutte contre 
ta mortalité infantile » et l’autre sur a l’ensei¬ 
gnement de la puériculture s l’Ecole de pué¬ 
riculture de l’œuvre des nourrissons de ia 
Policlinique de Bordeaux », ont été soumis au 
Congrès par MM. les Docteurs Rocaz et Cade- 

Le samedi 29 et le dimanche 30, les congres¬ 
sistes se sont' rendus à quelques-unes des 
nombreuses œuvres sociales de la ville ou des 
environs. Plusieurs groupes d’habitations à 
bon marché, des jardins ouvriers et l’établisse- 
: ' ment dépositaire départemental des Enfants 
Assistés ont été inaugurés. 

Ce dernier établissement a été installé dans 
un vaste et très beau domaine, situé près de 
Bordeaux, dans la commune .d’Eysines. Il se 
•compose d’un vaste parc avec château, que le 
consul de Russie, auquel il appartenait avant 
. la'guerre, avait appelé « Eÿsinoff ». Le dépar¬ 
tement l’a acquis pour la somme de 400.000 
, francs. L'ensemble des bâtiments peut conte¬ 
nir environ 400 enfants. Ce nouvel asile rece¬ 
vra les enfants abandonnés qui, j.usqu’à ce 
jour, étaient recueillis par- l’hôpitai-nospice 
Vies enfants de Bordeaux. 

Nous joignons nos sincères, et vives félicita¬ 
tions à celles qui ont été adressées à l’assem- 
- idée départementale de'la Gironde pour cette 
belle création qui s'adresse à ces pauvres pe¬ 
tits êtres qui, dés le berceau, sont déjà appe¬ 
lés à connaître les vicissitudes et les amer- 


La Faculté de Paris ne veut pas 
d'une chaire de puériculture 

Le Conseil dé la Faculté a voté' le vœu 
•suivant • 

« Le Conseil de la Faculté de médecine de 
Paris connaissant le projet soumis aux déli¬ 
bérations du Parlement, de créer par voie 
d’inscription au budget, une chaire de pué¬ 
riculture à là Faculté, n6time de son devoir 
de signaler à MM. les membres du Parle¬ 
ment et ad gouvernement l’inutilité de cette 
nouvelle chaire, qui ferait double emploi- 
avec celte d’hygiène et clinique de la pre¬ 
mière enfance, créée en date du 20 octobre 
1914 par les pouvoirs publics à'l’effet d’en¬ 
seigner la puériculture : il ajoute que cette 
. science est encore enseignée, pour les ma¬ 
tières correspondantes, par les trois' chaires 
d’obstétrique, par celle des maladies des en¬ 
fants, par celle d’hygiène et par l’école de 
puériculture de la Faculté. 

A l’heure où l’Université s'efforce de réa¬ 
liser les économies nécessitées par les inté¬ 
rêts généraux du pays et réclamées par lès 
: pouvoirs publics, le Conseil de la Faculté 
proteste, contre la dépense sans objet actuel¬ 
lement envisagée. » 


Création d’un office national 
d’hygiène soeiaie 


i création, quel est l’objet de cet office : 

L’office national d’hygiène sociale a pour 
objet : 

1° De recueillir et de. tenir à jour une do¬ 
cumentation sur la situation sanitaire de la 
France ; 

2° De centraliser et de mettre à la disposi¬ 
tion des services publics, nationaux et locaux 
du corps médical, des hygiénistes et du pu¬ 
blic, tous les documents français et étran¬ 
gers et tous les renseignements relatifs à 
l’hygiène, aux maladies sociales et à leur 
prophylaxie ; 

3° D’effectuer en France et aux colonies 
une propagande continue et méthodique au¬ 
près du public, en vue de lui faire connaître 
les mesures d’hygiène et de prophylaxie né¬ 
cessaires à la conservation de la santé, à la 
lutte contre les maladies sociales et à la pré- 
servatiçm de la race ; 

4° D’assurer la liaison entre les pouvoirs 
publies et les oeuvres privées, afin de coor¬ 
donner tous les efforts faits en vue de pro¬ 
téger la santé publique. 

L’office national d’hygiène sociale est rat¬ 
taché au ministère chargé de l’hygiène publi¬ 
que. 

Il est géré, sous l’autorité du ministre, par. 
un conseil d’administration et par un -direc¬ 
teur nommé par décret sur là proposition du 
conseil d’administration. 

Un conseil de perfectionnement est appelé 
à donner son avis sur le fonctionnement de 
l’office national- d’hygiène sociale et sur les 
améliorations qui pourraient y être appor¬ 
tées. 

Il est présidé par le- ministre chargé de l’hy- 
gièné publique 

Le conseil d’administration de l’office na¬ 
tional d’hygiène sociale se compose de onze 
membres, savoir : 

1« Trois membres de droit : le directeur de 
l’assistance et de l’hygiène publique et les 
deux conseillers techniques du ministère char¬ 
gés de l’hygiène publique ; 

2® Huit membres, dont quatre désignés à 
raison de : un par l’açadémie de médecine, 
un par le conseil supérieur d’hygiène publi¬ 
que de France, un par la faculté de médecine 
de Paris et un par l’Institut Pasteur, et qua¬ 
tre choisis dans le conseil de perfectionne¬ 
ment par le ministre chargé de l’hygiène pu-, 
blique. 

Ces huit membres sont désignés pour .qua¬ 
tre ans. 

Le ministre nomme le présMent du con¬ 
seil d’administration parmi les membres du 
conseil autres que les membres de droit. 

Le directeur de l’offlc.e assiste -avec voix 
consultative aux séances du conseil. 
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REVUE DE LA PRESSE SGIEMHFIOUE 


Mouvement professionnel dans ’es Facultés 


M. Tiffeneau, agrégé près la faculté de mé¬ 
decine de l’université de Paris est nommé, 
à comnter du 1er décembre 1924, professeur 
de chimie P. C. N à la faculté des sciences 
'de l’universifé de Paris, en remplacement 
de M. Joannis. admis à faire valoir ses droits 
à- la. retraite. 

M. Rocher, agrégé près la. faculté mixte de 
médecine et de pharmacie de l’université de 
Bordeaux, est nommé; (i.compter du 1er dé¬ 
cembre 1924. professeur de clinique chirur¬ 
gicale infantile et orthopédie à ladite faculté 
(chaire vacante). 

La chaire de pathologie externe et chirur¬ 
gie opératoire et expérimentale de la faculté. 
mixte de médecine et de pharmacie de l’u¬ 
niversité de Bordeaux est transformée en 
chaire de clinique des maladies des voies 
urinaires. 

M. Duvergev. agrégé près- la faculté mixte 
de médecine et de pharmacie de l'université 
de Bordeaux, est nommé, à compter du 1er 
décembre 1924, professeur de clinique des 
maladies des voies, urinaires à ladite faculté 
(chaire transformée). 


UN CONCOURS ORIGINAL 

La Voz Medica do Madrid annonce que 
qua.tre associations médicales américaines 
de New-York, allopathe, homéopathe, élec¬ 
trique (!) et œtsopathe ,(!?) se sont enten¬ 
dues pour faire un concouTs. 

Après.avoir donné Leurs soins pendant 
un temps déterminé à 800 malades des hô¬ 
pitaux, chacune par leur méthode, un jpry 
établira le pourcentage des guéris, et des 
morts. 



SYPHILITHÉRAPIE - VOIE RECTALE^ 


'tpa/yi/reàduêô: 


Convient à tous les âges. Traitement simple, sur et 
discret, curatif et préservatif. Jamais d’inconvénients. 
Échant. et littér. aux seuls médecins. 

34, BOULEVARD DE CLICHY, PARIS 



Cancer de la vessie et Mésothorium, 

D r Vidouzi-, Thèse, Toulouse 1924. 

Après une rapide étude théorique Sur le 
Mésothorium, ses propriétés physiques, chi¬ 
miques et thérapeutiques, M. Vidouze présente 
vingt-deux-observations de tumeurs inopéra¬ 
bles traitées avec succès par le Mésothorium. 

C’est à la concentration C , (2 micro-gram¬ 
mes par cc.) de mésothorium Buisson que 
l’auteur -a eu recours, soit en injections intra¬ 
veineuses ' (1 à 2 ce.) de préférence, soit en 
injections, intràmuscuiaires (l à 5 -6c.) ou para- 
vésicales (2 à 5 cc.). 

La concentration B (1. microgramme par 
cc.) primitivement Utilisée ne lui a pas paru 
donner des résultats aussi marqués et-aussi 
rapides. 

Les injections intraveineuses doivent être 
considérées comme la base du traitement. Les 
injections intramusculaires, d’ailleurs indolo-’ 
res, ne devant être pratiquées que .chez les 
malades ayant des veinés trop petites (pour 
pouvoir être ponctionnées 1, 2 ou 3 fois par 
semaine pendant des mois ; il semble cepen¬ 
dant que lès Injections intra musculaires peu¬ 
vent être employées chez les malades dans 
l’impossibilité de se rendre deux fois par se¬ 
maine chez le médecin, mais à forte dose, au 
moins 5 cc. de Mésothorium C. 

En plus de ce traitement de fond, les In¬ 
actions paravésicales ne paraissent pas imu 
«les et sont pratiquées de la façon suivante : 
Le malade étant en position renversée, on en¬ 
fonce une aiguille à ponction lombaire juste 
au-dessus du pubis, à droite ou à gauche de la 
ligne médiane, suivant la position de la tu¬ 
meur, on relève l’aiguille et on l’enfonce 
doucement en suivant la partie interne du pu¬ 
bis jusque dans la cavité de Retzius, où l’on 
injecte lentement la dose voulue. 

Pour faciliter l’élimination des splïacèles, 
on a pratiqué des séances d’électrocoagùlation 
et d’étincelage. 

Résultats : Les résultats thérapeutiques se 


sont traduits par : La disparition- des tumeurs-. 
sessiles mais proéminentes ; la réductionlsous 
des volumes variant d’un poids à une noix 
des tumeurs infiltrées et des tumeurs sessiles 
peu proéminentes ;. la disparition des dou¬ 
leurs ; la cessation des hématuries et la clari¬ 
fication des urines, même lorsque celles-ci 
étaient purulentes ; la disparition fréquente, 
l’amélioration constante de la pollakiurie ; le 
retour à un bon état général permettant le 
travail à des malades qui vivaient sans for-: 
ces depuis quelquefois plus de 2 ans. 

L’auteur insiste d’aillqurs particulièrement'', 
sur ce dernier point et note dès les premières', 
injections un retour à l’appétit, une activité 
physique plus grande qu’accompagne sbien- 
tôt une amélioration marquée du moral âf 
faissé de ces malades. La durée du traitement: 
a été variable : que’qués semaines dans lés 
oas les plus favorables ; 3 à 4 mois dans, lès 
cas rebellés.. Les quantités de Mésothorium ' 
injecté ont varié de quarante à cinquante mi- 
programmes en moyenne. 

Le rythme de Cheyne-Stokes, I.auiïrv et 

Bloch, Bulletin médical. 

Le rythme de Cheyne-Stokes a été long¬ 
temps cojisidéré et décrit comme un symp¬ 
tôme d’urémie. Mais son étude systémati¬ 
que ne tarda pas à le déeeler dans cer¬ 
taines affections cérébales (tumeurs céré¬ 
brales, méningite tuberculeuse), dans bon 
nombre d’infections (fièvre typhoïde, pneu¬ 
monie) et d’intoxications, (chlora-1, mor¬ 
phine, CO). Bar ailleurs l’urémie, après : 
avoir gardé longtemps sa belle unité, a su¬ 
bi un démembrement progressif. Actuelle¬ 
ment, le terme seul subsiste. Quant aux 
manifestations de l’uréirtie, elles ont; for¬ 
mé les syndromes d’azotémie, de chloru- 
rémie et d’hypertension, cc dernier évo¬ 
luant. fréquemment vers l’insuffisance ven¬ 
triculaire gauche. 


SANATORIUM DE LA 

MALMAISON 

des Docteurs ANTHEAUME et B0ÜR 

4,place Bergère, RUEIL (S.-et-O.) Tél.27 
traitement 

des AFFECTIONS NERVEUSES 
des PSYCHOPATHIES 
et des MALADIES delà NUTRITION 



PERLES 

TAPHOSOTE 

au Tanno Phosphate de Créosote 


iiiiiiiu 


GOUTTE - RHUMATISMES 

ATOPHAN-CRUET 

Tn cachets ou ccmpiimés de 0,50 cgr. 

6, rue du Pas-de-la-Mule, PARIS (3 ) 


Magnésie Bismuree 


(marque déposée) 

RÉGULATEUR NORMAL DES 

MAUX D’ESTOMAC 

ÉCHANTILLON & LITTÉRATURE SUR DEMANDE 

A. W. B. SCOTT, pbarm.-drog., 38, Rue MONT.THABOR, PARIS ) 

B. G. Seine 113.9! 
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RECONSTITUANT 


LABORATOIRE DES PRODUITS SCIENTIA 
10, ru< Fromentin, 10. PARIS 


RECALCIFICATION DE L'ORGANISME 

m h m 


T LA TRICALCINE PURE 
Se vend : en Poudre, Comprimés, 

’ Cachets Granulés Tablettes Cbocolat, 

TRICALCINE, METHYLARSINÉE, 
ADRENALINÉE, FLUORÉE 

En cachets seulement 


R C. Seine N» 148 044. 
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GOBÉ^ 


ANTISEPTIQUE INTERNE 

DIURÉTIQUE 

DISSOLVANT DE L’ACIDE ÜRIQUE 


Fièvres infectieuses — Grippe 
Voies biliaires et urinaires 
Rhumatismes, etc. 


BEYTOUT et CISTE!',NE, 12, hou!- St-Martin - PARIS 


R. C. Seine N® 54.394 



INNOXA 


reposent J 
, l'épiderme J 


R. C. Seine N® 2.514 


ON UIIMT Hyperchlorydrie, 
ULLDE îlUil I Dyspepsies, Gastralgies, 
ni il yi Arthritisme, Lithiases, 

* liinLlL " Uricémie, Rhumatismes 
Echantillons : Laboratoires Alph. Brunot 
16, rue de Boukinvitliers, PARIS (XVI') 

R. C. Seine 171-544 



Laboratoires DEGLAUDE 

6. Rué dAssas 
PARIS VI e 


LEGION D’HONNEUR 


Médecins décorés au titre militaire 


Le Centre Anti-Cancéreux de Reims 


Est nommé directeur du centre de lutte 
fcànücancéreuse de Reims, créé près la facul¬ 
té de médecine et de pharmacie dev cèfte. 
ville, M. le docteur Baud, radiologiste des 
'^hôpitaux. 

.. Sont nommés chefs des. divers services : 

M. le docteur Baud, chef du service de ra- 
diothérapie. 

.M. le docteur -Roussel, chef du service de 
chirurgie. 

M. le professeur Jacquinet, chef du service 
de médecine. 


Potherat, médecin-major de 2® classe, 8 e 
corps d’armée ; 20 ans de services, 4 campa¬ 
gnes. A été cité. 

Petit, médecin aide-major de l re classe;.: 
8» corps d’armée ; 18 ans de services, 4 cam¬ 
pagnes. A été blessé. 

Julien, médeein-majioc dé 2® classe, 9® corps 
d’armée ; 20 ans de services;, 4 campagnes. 
A été cité. 

Ressière, médecin-major de 2® classe, 14® 
corps d’armée ; 19 ans de services, 4 campa¬ 
gnes. A été cité et blessé. 

Tiégault, médecin-major de - 2 e . classe,. 3® 
corps d’armée, ; 20 ans de services, 4 campa¬ 
gnes. A été cité. 

Bufourcq, médecin-major de 2® classe, 18® 
corps d’armée ; 20 ans de services, 4 campa¬ 
gnes. A été cité. 

Sënteîn, médecin-major de 2®. classe, 17® 
corps d’armée. ; 18 ans de services, 4 campa¬ 
gnes. A été blessé et cité. 

Azam. médecin-major de 2° classe, 16® corps 
d’armée ; 20 ans de services, 4 campagnes. A 
été cité. 

Istria, médecin aide-major de l re classe, 
gouvernement militaire de Paris ; 19> ans de 
services, 4 campagnes. A été cité'. 

Rollot, médecin aide-major de l re classe, 
10® corps d’armée ; 16 ans de services, 5 cam¬ 
pagnes. A été blessé et cité. 

Magnien, médecin-major de 2® classé, 20® 
région ; 16 ans de services, 5 campagnes. A 
été blessé et cité. 

Ranvoize, médecin aide-major de l re clas¬ 
se, 9® corps d’armée ; 17 ans de services, 4 
campagnes. A été blessé et cité. 

Viard, médecin aide-major 1 de l r ® classe, 
14® corps d’armée ; 17 ans de services, 4 cam¬ 
pagnes. A été blessé et cité. 

Roques, médecin aide-major de l r ® classe, 
17®. corps d’armée ; 18- ans de services, '4 cam¬ 
pagnes. A été cité; 

Soulièrê, médecin aide-major de l r ®.: classe, 
20® région ; 17 ans-de services, 5 campagnes. 
A été cité. 

■Gallot-Lavallée, médecin aide-major de l r ® 
classe, 4® corps d’armée ; 16 ans de services,. 
4 campagnes. A été blessé et cité. 

Willigens, médecin aide-major de l r ® clas¬ 
se, 19® corps d’armée ; 16 ans de service^, 4 
campagnes. A été blessé et cité. 

(Moreau, médecin aide-major de l ro classe, 
9® corps d’armée ; 17 ans de services, 4 cam¬ 
pagnes. A été cité. 

Barbaste, médecin aide-m.aj.or de l r ® classe, 
18 e corps d’armée ; 17 ans de services, 4 cam¬ 
pagnes. A été cité. 

Barbin, médecin aide-major de l r ® classe, 
11® région, corps d'armée ; 17 ans de services, 
4 campagnes, A été cité. 

Jouffrault, médecin aide-major ^ de l r ® 
classe à titre temporaire, 9® corps d’armée ; 
16 ans'de services, 4 campagnes A été blessé 
et cité. 

Jeannel, médecin aide-major de l r ® classe, 
7® région ; 17 ans services, 4 campagnes. A 
été cité. 

Coulon, médecin aide-major de i re classe, 7® 
région ; 16. ans de services,. 4 campagnes. A 
été cité. 

Lacourbas, médecin aide-major de l re 
classe, 12® corps d’armée ; 15 ans de services, 

4 campagnes. Titras exceptionnels : médecin 
qui a fait preuve en toutes circonstances d’un 
courage et d’un dévouement exemplaires. 

Delsouiller, médecin-major de 2® classe, 12® 
corps d’armée ; 15 ans de services, 4 campaa- 
gnes. Titres exceptionnels : médecin qui s’est 
fait remarquer par un dévouement de tous 
les instants et un parfait mépris du danger. 

Moreau, médecin aide-major de l ro classe. 
13 e corps d’armée ; 15 ans de services, 4 cam¬ 
pagnes. Titres exceptionnels : médecin tou¬ 
jours prêt à se porter au secours des blessés, 
sans souci du danger, faisant l’admiration de j 
tous par sob calme et sort courage. 

Caudrelier, médecin aide-major de l rc 
classe à titre temporaire, gouvernement mili-, 
tàiré de Paris ; 14 ans de services, 5 campa¬ 
gnes. Titres exceptionnels : médecin ,qui a ! 
fait preuve dans des situations périlleuses de 
courage' et de sang-froid, montrant un mépris - 
absolu du danger. 

Boussin, médecin aide-major de 2 e classe, 9® 
corps d’armée 1 ; U ans de services, 5 campa¬ 
gnes. Titres exceptionnels -: médecin- d’un 
courage remarquable au feu, se portant au 
secours des blessés sous les plus violents 
bombardements. 

Thinesse, médecin aide-major de l r ® classe, 
20® région ; 13 ans de services, 4 campagnes. 
Titres exceptionnels : médecin qui s’est si¬ 
gnalé au feu par son courage, son calme et 
son dévouement. 

Dezos, médecin aide-major de l r ® classe, 17® 
corps d’armée ; 12 ans de services, 5 campa¬ 
gnes. Titres exceptionnels : médecin qui a 
dpnné à maintes-reprises des preuves de son 


PROSTHÉNASE 


G A L B R U N 


SOLUTION ORGANIQUE TITRÉE OE FER ET DE MANGANÈSE 
Combinés à la Peptone <& entièrement assimilables 
NE DONNE PAS DE CONSTIPATION 
ANÉMIE - CHLOROSE - DÉBILITÉ - CONVALESCENCE 

DOSES QUOTIDIENNES : S à 20 sroutt®* pour les enfants ; 20 à 40 gouttes 
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r. Laboratoire GALBRUN, *« 
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èourâg-e et de-son sang-froid dans des cir¬ 
constances critiques. 

Pouget, médecin aide-major de 2® classe, 
gouvernement militaire de -Paris ; 11 ans de 
services, 4 campagnes! Titres exceptionnels : 
jeune médecin qui a forcé- l’admiration (je 
tous par son. énergie, son courage, son esprit 
de sacrifice et d’abnégation poussé aux plus 
extrêmes limites. 

Benoît-Gonin, médecin, aide-major de, l re 
classe, 7® région ; 12. ans de services, 4 campa¬ 
gnes.. Titres exceptionnels : médecin qui s’est 
fait remarquer par son. dévouement inlassa¬ 
ble et le, plus parfait mépris du danger. • 

Berre, médecin aide-màjor de P® classe, 
14® corps d’armée ; 11' ans de services, 4 
campagnes. Titres exceptionnels : médecin 
qui a eu. une brillante conduite au feu. 

Royer, médecin aide-major de l re classe, 
10 e corps d’armée ; 12 ans de services, 4 cam¬ 
pagnes.' Titres exceptionnels : médecin d’un 
dévouement et d’un courage bprs ligne. A fait 
l’admiration de tous par sa superbe conduite 
au feu et son extraordinaire sang-froid. 

Bènoist-, médecin aide-major- de l r ® classe, 
15® corps d’armée, 12 ans de services, 4 cam- 
pagnes. Titres exceptionnels : modèle de dé¬ 
vouement et d’abnégation, d’un courage et 
d’un sang-frois exemplaires. ; 

Veaux, médecin aide-major de l re classe, 9 e 
corps d’armée ; 9 ans de services, 5 campa¬ 
gnes. Titres exceptionnels : jeune médecin 
plein d’entrain, de calme et de courage,, qui 
a eu’ une brillante conduite au feu. 

Quantin, médecin aide-major de 2® classe, 
18® corps d’armée ; 10 ans de service-, 4 ca,n 
pagnes. Titres exceptionnels : médecin d’un 
courage exemplaire. A fait preuve, du plus 
parfait mépris du danger en se mariant sous, 
des rafales d’artillerie, au secours des bies- 

Thiébaux, médecin aide-mapor de l r ® cfas- 
fse, 20® région ; 10 ans de services. 4 campa¬ 
gnes. Titres exceptionnels : médecin d’un dé¬ 
vouement absolu, faisant l’admiration' de tous 
■par son mépris du danger. 

Cpty, médecin aide-major de l rc classe à ti¬ 
tre temporaire au 3® corps d’armée ; 11 ans de 
services, 4 campagnes. Titres exceptionnels ; 
médecin.ayant un sentiment élevé du devoir. 
S’est signalé par son énergie, son dévoilement 
et sa bravoure au feu. 

■~Hagueneau, médecin aide-major de l r ® clas¬ 
se au gouvernement militaire de Paris ; 10 ans 
de services, 4 campagnes.. Titres exception¬ 
nels ; médecin aide-major qui s’est acquis 
une réputation justifiée de grande bravoure et 
d’une abnégation absolue. 

Delattre, médecin aide-major de 1« classe 
au 14® corps d’armée ; 8 ans de services, 4 
campagnes. Titres exceptionnels : modeste 
comme les‘vrais braves, oubliant le danger 
pour donner ses soins aux blessés sous le feu 
de l’ennemi. 

Vergnet, médecin aide-major de l re classe 
au 11® corps d’armée ; 8 ans. de-services, 4 
campagnes. Titres exceptionnels : médecin 
qui s’est signalé au feu par sa brillante con¬ 
duite, son courage,, son dévoueriient et sa 
haute conception du devoir.^ 





Nouvelle préparation 
définie, stable 

en boites de 12 ampoules de ie«i« contenant chacune : 
Nuclélnate de Strychnine défini., i milligr. 
et Cacodylate de Boude.0 gr. " 

Injections indolores 

INFECTIONS 
a CONVALESCENCES 

Laboratoires du D’ LEPRINCE 

62, Rue de la Tour, PARIS (16*) r 

R. C. Seme N® 7.164. 


AFFECTIONS F^l 

j I 1 STAPHYLOCOCCIQUES 


?00? //y/ iï 
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"ÆBMprr 

2à3 cachets^ 

t par jour H 

ji sim* 



î Granules deCatillonj 

Ë A 0.001 EXTRAIT TITRÉ Di I 


, ...*- 1 

• C'est avec ces granules qu’ont été faites les observations discutées 6 l’Académie en 1889; elles 0 
0 prouvent que 2 à 4 par jour donnent une diurèse rapide, relèvent vite le cœur affaibli, dissipent 0 

S ASYSTOLIE; DYSPNÉE. OPPRESSION, ŒDÈMES, Affections MITRALES, CARDIOPATHIES dos ENFANTSet VIEILLARDS, etc. g 

S Effet immédiat, — innocuité, — ni intolérance ni vasoconstriction, ~ on peut en faire un usage continu* jg 

f Granules ceCatillon à 0.00011_ 

Tonique du Cœur par excellence, tolérance indéfinie 

0 Nomtre ii Strophantm sont inertes, d'autres toxiques; les teintures sont infidèles, exiger la Signature CATILL0N 3 
£riz de l'académie a. Médecine pour "Strophaatas et §tropbantine”, JdêdaiUe d'Qt <gxpot. unir. 1900. 0 


STROPHANTUS 


STR0PHANTINE 


LA 



f'fllmA IMMÉDIATEMENT et fait disparaître 
Vllllllv les crises douloureuses de l’estomac de 
toute origine, mieux que ne font les 
alcalins couramment usitég : biçarbo- , 
nate, craie, magnésie, etc. 

I|«mÂ4a BRUSQUEMENTlesvomissements 
*aa a CIv qui terminent les crises tardives, 
les vomissements pituiteux des 
alcooliques, les vomissements 
des nourrissons. 

Diminue ''HYPERSÉCRÉTION, active 
**■*“■■■*■** l’élimination gastrique et 
modifie favorablement le 
chimisme gastrique. 

LABORATOIRES P. LONGUET, 34, rue Sedaine — PARIS 




























































INOTYOL 


ECZEMAS 

PRURITS 


ULCERES 

BRULURES: 


IL FAUT QUE VOUS SACHIEZ 

que c'est avec la 

ZOMINE 

Que IY1. leProfes. Charles RICHET 

- A PROUVÉ - 

par des expériences physiologiques 
— et des essais thérapeutiques — 

L’EFFICACITÉ delaZOMOTHÉRAPIE 
contre la TUBERCULOSE 


ANTISEPTIQUE _ 

— DÉSINFECTANT 


LUSOFORME 


FORMOL SAFOJSI1NÊ 

GYNECOLOGIE - OBSTÉTRIQUE 
CHIRURGIE d’accidents 


LABORATOIRES CARTERET 

15, rue d’Argenteuil, — PARIS (I“) 

R. C. Seine n° 185.284. 


I 0 B 8 NS ROBIN 

ou Peptonate d’iode 

ARTHRITISME, RRTÉIHLÉROSE, ASTHME, 
EMPHYSÈME, RHUMATISME, GOUTTE 


DOSE • Depuis 5 gouttes jusqu’à 
120 gouttes par jour. - 20 gouttes 
correspondent comme effet thérapeu¬ 
tique à 1 gr. d’iodure de potassium. 


, Le plus Puissant Reconstituant générai 


HISTOGENOL 
Nalîne 


I 


(Médication Arsenio-Phosphorée 
A base de Nuclarrhine). 

Indications de là Médication 
Arsenicale et Phosphorée organiqne : 

TUBERCULOSE, BRONCHITES 
LYMPHATISME, SCROFULE 
ANÉMIE, NEURASTHÉNIE, ASTHME, DIABÈTE, AFFECTIONS CUTANÉES 
FAIBLESSE GÉNÉRALE, CONVALESCENCES DIFFICILES, 

FORMES : Elixir. Emulsion, Granulé. Comprimés, Ampoules. 

Littérature et Echantillons : Etablissements MOONETHat, 

19, Rne dn Chemin-Vert, à VTLLENEPVE-IS-GA.RE NHE, pli St-DENIS 

^| R. 


'APRÈS et ENTRE les REPAS' 

PASTILLES 

VICHY-ETAT 

HTCÉECàbB0ÜC2£iii.r£ST0ïAG 

Ne u retient qu’en boltee teeüiee. 


SUC D'ORANGE MANNITE , 

INOFFENSIF - DÉLICIEUX 


immm 


A partir du 1 er février 

r « INFORMATEUR MEDICAL » 

paraîtra chaque semaine 


osfox ijl Car r oïl- 

Û Ê ^ (C 10 H 15 Ph O 2 Na 2 ) 

iosphore colloïdal assimilable, le plus Actif, non Toxique 

Indications du Fosfoxvl 

LGIES, ASTHÉNIES, NEURASTHÉNIES, 
ÉCHÉANCES ORGANIQUES, IMPUISSANCE 

es ; LIQUEUR (non sucrée). - SIROP (anisé). — PILULES 
Echantillon et Littérature : 

Laboratoires B. CARRON, 40, Rue Milton, PARIS-9' wmÊtWM 


VITAMINA 

Aliment biologiquement complet 

Reconstituant puissant 

A BASE DE 

Vitamines Végétales et Animales 

REDONNE des FORCES 

Anémiés, Fatigués, Surmenés 


Régularise les fonctions 
intestinales $ rénales 

Dépôt : 8, Rue Vivienne — PARIS 

j et dans toutes les pharmacies. ^ 

R. C. Paris N» 102.060. 


MEDICATION TOTALE des 

MALADIES du FOIE 


et des Syndromes qui en dérivent 


associant synergiquement les 

OPOTHÉRflPIES Hépatique & Biliaire 

aux meilleurs CHOLAOOGUES sélectionnés 
PILULES et SOLUTION 


CONSTIPATION 

AUTOINTOXICATION 

INTESTINALE 


FC II A N T U./.ON et U TT F H A TU RB : 
Laboratoire de la PANBILINE, .leaeiaj (Ardèeke) 


UN STERILISANT IDE 

NI CAUSTIQUE NI TOXIQUE 

NE DÉTÉRIORANT PAS LE LINGE 
N 'ATTAQUANT PAS LES MÉTAUX 

Dégage de l'Oxygène naissant 
en présence de produits 
organiques altérés 


Chloramine 

absolument pure 


PANSEMENTS 
ANTISEPSIE GÉNÉRALE 
DESINFECTION DES MAINS 

etc... etc... 

Littérature et Echantillons 

Société Alsacienne de Laboratoires 

23 rue d’Ouessant, PARIS-15 e 
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Les jeux en plein air dans un sanatorium d’enfants aux Etats-Unis 











































LA PROPHYLAXIE DE LA FIÈVRE ONDULANTE 


LA RÉALITÉ DES RËINFECTIONS SYPHILITIQUES 


Pour lutter contre les progrès de la fiènre de Malte, 
M. le Professeur H. Vincent préconise la naccination 
des troupeaux de chènres. 


M. Carie, de Lyon, croit qu’il faut faire des 
réservées sur l’absolutisme du dogme immunitaire. 


Depuis que la fi6vrè ondulante est clini- | 
gu«nent différenciée et que l’examen bacté- 
ïHologiqàie permet d’en faire le diagnostic 
avec précision,- on constate de plus en'plus 
la fréquence de cette maladie. 



M. LE PROFESSEUR VINCENT 
MEMBRE DE L'INSTITUT. 


On a proposé diverses mesures, les unes 
administratives, les autres hygiéniques ; in¬ 
terdiction d’importer des chèvres malades, 
inspection des étables, désinfection des écu¬ 
ries et des litières, avis officiels signalant le 
danger d’utiliser le lait cru et les fromages 
de brebis ou de chèvres atteintes, etc... ; la 
mesure la plus efficace s rait l'abatage obli¬ 
gatoire des animaux malades. Mais, s’ils ne 
sont pas imposés par la loi, ces moyens dont 
quolques-dns sont peu pratiques et diffici¬ 
les à appliquer, se heurteront à une grande 
résistance de la part des populations rurales. 

Il ne faut pas oublier, en outre, que la 
diffusion de la maladie est ou peut être facili¬ 
tée par les troupeaux de chèvres qui circu¬ 
lent dans les grandes villes pour la vente de 
leur lait, et que ce .lait est consommé cru, le 
plus.souvent par les enfants. 


« J’ai personnellement soigné, dit M. le 
professeur H. Vincent, £ malades atteints de 
fièvre ondulante à forme grave ou mortelle, 
ayant succédé à l’absorption de lait de chè¬ 
vre ou de fromage frais fabriqué avec ce lait. 

» Il me paraît donc que la prophylaxie de 
cotte maladie infectieuse chez l’homme, doit 
viser d’abord et avant tout la protection des 
animaux sains par leur immunisation active, 
c’est-à-dire par leur vaccination contre le 
M. melitensis. .Cette vaccination, que j’ai 
proposée et appliquée en 1910, c’est-à-dire il 
y a douze ans, réalise le moyen le plus sim¬ 
ple et le plus rationnel de protéger l’homme 
lui-même contre l’infection melitensienne. La 
maladie charbonneuse, qui faisait autrefois 
tant de ravages parmi le bétail et qui, par 
ce dernier, se transmettait communément à 
l’homme, a disparu presque entièrement par 
l’application de la vaccination pastorienne. 

Le vaccin qui a servi à mes expériences, 
continue M. le Professeur H. Vincent, était 
préparé avec io races de M. melitensis et 1 
"race de AL para melitensis. Cinq chèvres adul¬ 
tes et deux chevreaux ayant été. vaccinés ont 
été ensuite inoculés à l’aide de virus vivant 
injecté dans la veine jugulaire ; trois d’entre 
eux ont reçiv en même temps le virus dans 
le péritoine et ont, en outre, été nourris avec 
des aliments arrosés de culture pathogène. 
Or, ces animaux vaccinés, puis soumis aux 
inoculations d’épreuve, n'ont présenté aucun 
symptôme anormal. Ils se sont parfaitement 
développés, ont grandi ; les chèvres sont de¬ 
venues pleines et ont mis bas. Enfin les trois 
derniers animaux ont été sacrifiés et leur 
sang, leur suc splénique ou hépatique, la 
moelle osseuse, l’urine, etc... ont été trouvés 
complètement stériles* 

Il sera rappelé que Zammit a montré que, 
chez les chèvres inoculées expérimentalement, 
le Al. melitensis peut être isolé par la culture 
dans les viscères, 1a à 16 mois après l’inocu- 

La vaccination spécifique confère donc une 
forte inlBrunité. Elle est facile et ne comporte 
aucun inconvénient ni pour les animaux 
adultes, ou les chevreaux, ni pour les chèvres 
pleines pu en lactation. J’ai vacciné, avec le 
concours de MM. Pilod, Collignon et Emery, 
plus de deux cents chèvres par cette métho¬ 
de. Il y a donc lieu d’émettre auprès du Mi¬ 
nistre de l’Hygiène, le. vœu que la vaccina¬ 
tion préventive de ces animaux’ si utiles et si 
pleins de ressources soit ; recommandée, spé¬ 
cialement dans les départements où la fièvre 
ondulante règne à l’état endémique ou épi¬ 
démique. 

Il conviendrait également de prendre des 
dispositions spécialement à l’égard des trou¬ 
peaux de chèvres laitières qui circulent dans 
les villes. Ils devraient être soumis à une 
surveillance hygiénique ; chaque animal de¬ 
vrait être poprvu d’un certificat sanitaire. 
L’inspection du lait des vaches, prescrite à 
Paris, ainsi que celle des étables, devraient 
évidemment s’étendre au lait des chèvres. 


Déux fois déjà, dans les Annales des Mal. 
Vénér. en juin 1921 et au Congrès de Paris, 
en juin 192-2, j’ai rapporté, dit M. Le Doc¬ 
teur Carie (de Lyon) des cas de réinfec¬ 
tions syphilitiques authentiques survenus 
chez des sujets modérément traités, et plu¬ 
tôt tardivement. Depuis cette époque, nom¬ 
bre de cas semblables ont été publiés, De 
l'ensemble dé ces observations, il est per¬ 
mis de dégager quelques notions, suffisam¬ 
ment établies pour servir- de repères et mê¬ 
me de point de départ pour des recherches 
ultérieures. Elles peuvent se résumer 
ainsi : 

1° Le nombre toujours croissant de ces 
observations démontre une fois de plus, s’il 
en était besoin, la réalité des réinfections 
syphilitiques, si discutées autrefois. Il nous 
souvient combien notre plaidoyer en faveur 
de la possibilité des réinfections, paru en 
1906 dans notre Précis'des Maladies Véné¬ 
riennes (Àugagneur et Carie) fut fraîche¬ 
ment accueilli par le monde médical. En 
réalité, malgré l’autorité de syphiligraphes 
tels que Hébra, Neumann, Rolletet Didàÿ, 
la conception du professéur Fournier, expo¬ 
sée dans son mémoire sur le pseudo-chan¬ 
cre induré, avait pour un temps fixé les 
convictions. 

Une tendance nouvelle se dessine en 
1913, sous l’influence des promoteurs des 
arseno-benzols, désireux de prouver le ca¬ 
ractère définitif - des guérisons obtenues 
avec ces 'médicaments., u A bstraction faite i 
d’un grand nombre de publications alle¬ 
mandes, par trop dépourvues d’esprit cri¬ 
tique, il reste, dès 1914, une quarantaine 
de cas réunis dans l’ouvrage d’Emery, sur 
le Traitement abortif de la syphilis. Le 
nombre en a considérablement augmenté 
depuis cette époque, sous la signature d’au¬ 
teurs tels que Ravaut, Lacapèrè, Qüeyrat, 
Milian, etc. Il est admis aujourd’hui : 

a) Que la syphilis, semblable en cela à 
toutes les maladies infectieuses, peut être 
contractée deux fois, ces cas restant d’une 
très grande rareté ; 

b) Que, parmi les éléments de cette réin¬ 
fection, le traitement intensif et précoce 

[est en première ligne, comme le démontrent 
certains cas de réinfection survenus quel¬ 
ques mois après la première atteinte, celle- 
ci ayant été'traitée dans Jfs meilleures, 
conditions. 

I 2° Mais un nombre déjà important d’ob¬ 
servations démontre également la possibi¬ 
lité de .ces réinfections chez des sujets mé¬ 
diocrement et tardivement traités. Tel 
était mon premier cas (A. AI. V. juin 1921). 
Cette publication a déclenché l’apparition 
d’une série de ças semblables réunis dans 
les Annales des Mal. Vén. de novembre 1921, 
plus quelques observations isolées, présen¬ 
tées à la Société de Dermatologie (Lépinay, 
mars 1922 ; Clément, mars 1922) et parues 
dans des journaux : Orphanidès A. M. V. 
mars 1922, etc. A la suite de son second ar¬ 
ticle (A. M. V. juillet 1922), d’autres cas 
confirmatifs sont publiés par Bernard 
(Bruxelles Médical, septembre 22, Belgo- 
dère (Ann. M. V., novembre 1921), Moura- 
dian, id.), etc. 

En somme, il semble aujourd’hui à peu 
près certain que, à côté de l’élément traite¬ 
ment, il convient de faire une part impor¬ 
tante à l’élément « temps », dans les condi¬ 
tions de la’réinfection syphilitique. Autre¬ 
ment dit, il ne faut pas rejeter systémati¬ 
quement l’idée de. réinfection, sous prétexte 
que le premier traitement a été insuffisant, 


affirmation que je retrouve dans plusieurs 
observations publiées de 1917 à 1921. II né 
faut pas davantage en déduire que ce pre- . 
mier traitement a pu être abortif, même 
s’il était réduit à une ou deux injections 
intra-veineuses, comme je l’ai lu dans l’ar¬ 
ticle d’Oltramare. Il faut simplement en 
conclure que, dans certains cas, fort rares, 
la syphilis; même traitée en. retard, même 
mal traitée, peut spontanément en arriver, 
lè.S annégs aidant, à un degré de guérison f 
suffisant pour permettre une réinfection, 
Inutile de dire qu’il sera préférable de ne 
pas présenter comme chose habituelle cette 
heureuse éventualité, que le malade aurait 
trop de tendance à adopter pour son usage 
personnel. 

3° Mais comment écarter l’idée d’une su- : 
per-infection, me demandé le docteur Ber¬ 
nard, dans le Bruxelles Médical (septem¬ 
bre 1922) ? . 

Problème délicat, car cette notion ÿë su- 
perinfection, qui eut son heure de vogue 
‘en 1918, paraît un peu oubliée aujourd’hui. ,. 
Je ne nie certes pas sa responsabilité, car 
j’ai lu les cas curieux publiés par Peyri et 
de Azua. en 191? et 1918, et cette donnée 
correspond à des principes de pathologie 
générale. Mais j'avoue, pour ma pari, 
avoir cédé au désir bien humain de laisser 
à cette question la clarté nécessaire à son 
examen, en la libérant des conceptsjdoii- 
teux ou purement théoriques. Et c'est pour¬ 
quoi je considère comme accident de réin- 
fëçtion toute lésion cliniquement ehaheri- 
forme, dont l’exudat renferme des tréponè¬ 
mes en quantité considérable, et qui est 
survenu dans les délais classiques après 
.un contact suspect. Telles sont les condi¬ 
tions nécessaires.-Je dois ajouter que, dans 
la plupart des cas, les auteurs ont noté 
dans les antécédents l’absence d’accidents 
et les B. YV. négatifs. Certains oui poussé 
la'curiosité, avant de commencer le traite¬ 
ment, jusqu’à attendre .le retour du Was¬ 
sermann positif et même les'éruptions se¬ 
condaires. Mais ce raffinement de certi-- 
tude ne saurait être moralement recom¬ 
mandé. 

4° Les conséquences pratiques sont [dou¬ 
bles : 

a) Il convient de surveiller tout ancien 
syphilitique, même médiocrement traité, 
chez qui survient une lésion indurée, et de 
faire les recherches de laboratoire néçès- j 
saires à établir un diagnostic et un traite¬ 
ment ; 

b) 11 convient d’être plus réservé qu’au- 
trefois dans les consolations adressées âp 
nouveau syphilitique. Sur la plaie encore 
vive du diagnostic," nous appliquions, mi- 
badin, mi-sérieux, le baume réconfortant 
de l’immunité. J’ai le regret d’avoir été 
pris au mot dans mes récents cas de réin- 
fection. Car il s’agissait de deux hommes 
mariés, tranquilles et qui se crurent auto-, 
risés à une passade qui ne cadrait ni avec 
leur caractère, ni avec leurs habitudes. 
J’ai retrouvé le même aveu sous la plume 
d’autres auteurs : tel le malade du docteur 
Arène (Bulletin Médical, mars 1923), qui, 
dûment rassuré," alla retrouver la femme 
qui l’avait déjà contaminé, et revint avec 
un accident de réinfection,! 

.Te crois donc à la '[nécessité de faire, dès 
maintenant, quelques réserves sur l’abso-- 
lutisme du dogme immunitaire, et de nous 
les rappeler^ lorsque le sujet nous deman¬ 
dera l’autorisation de se marier. Morale et 
prophylaxie ne pourront qu’y gagner. T 


ÉCOLES D’INFIRMIÈRES 


' Un jeune homme de 26 à 28 ans, disant se 
nonimer Bunel, habiter 17, me de Tanger, 
et être, employé chez M. Thiébaut, 116, rue 
Haxo, se présentait chez le dôcteur Louis 
Pardoux, âgé de 65 ans, habitant 105, rue de 
Belleville. Il portait une blessure au poignet 
gauche, et déclara avoir) été victime d’un ac¬ 
cident du travail, présentant à l’appui un 
avis d’une compagnie, avec le cachet de M. 
Thiébaut, entrepreneur de peinture et vitre- 

Pendant que le docteur donnait des soins 
à.son client, un second individu se présenta, 
se disant le beau-frère de M. Thiébaut. Peu 
après les deux hommes quittaient le docteur, 
qui s’aperçut; après leur départ, de la dispa¬ 
rition de son chronomètre en or, déposé sur 
la table de son cabinet. 


fi partir du prochain numéro 
F « INFORMATEUR MEDICAL » 

paraîtra chaque semaine 


Sur 1.399 pharmaciens existants à Paris, 
1.121 ont répondu au questionnaire muni¬ 
cipal ; 549 se sont prononcés en faveur de la 
fermeture obligatoire, c’est-à-dire pour lo 
mantien du régime actuel ; 527 ont marqué 
leur préférence pour un régime de liberté, et 
45, s’en rapportant à la majorité, n’ont ma¬ 
nifesté aucune opinion ; 278 pharmaciens 

n’ont nas répondu. 


Concours pour la nomination à six places de médecins 
des HSpitaux de Paris 


C.e concours sera ouvert le lundi 23 février 
1925, à 8 h. 30, dans la salle d?s concours de 
l’Administration, 49, rue des Sainte-Pères. 
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Le ministre de l’hygiène, de l’assistance et 
de la prévoyance sociales a prononcé la re¬ 
connaissance administrative des écoles ci- 
après énumérées, avec des réserves portant 
principalement sur l’obligation d’adopter le 
programme d’études délibéré par le conseil 
de perfectionnement des écoles d’infirmières. 

1“ Ecole d’infirmières des hospices civils 
de Nîmes, avec réserve ; 

2° Ecole d’infirmières de la maison dé san¬ 
té protestante évangélique dè Nîmes, avec 
réserve : 

3" Ecole d’infirmières de la Salpêtrière, as¬ 
sistance publique de Paris, sans réserve ; 

4" Ecole d’infirmières de l’Union des fem¬ 
mes de France, comité de Lyon, avec réserve ; 

5’ Ecole d’infirmières de fi'Union des fem¬ 
mes de France, Comité de Nantes, avec ré¬ 
serves ; 

6° Ecole d’infirmiers de la marine (école du 
brevet supérieur de la. marine, à Brest), sans 
réserve 

7” Ecole des masseurs aveugles de J'asso¬ 
ciation Yalentin-Hauy, à Paris. Pour sa spé¬ 
cialisation, sans réserve ; 

8‘ Ecole des masseurs de France et des 


masseurs aveugles, à Paris. Pour sa spécial) 
lisation, à titre provisoire, avec réserve ; 

9° Ecole française d’orthopédie et de mas¬ 
sage, rue Cujas, à Paris. Pour s&- spécialisa- ! 
tion. à titre provisoire, avec réserve. 

10" Ecole d’infirmières visiteuses de Bor- - 
deaux. pour laj tuberculose, avec réserve.; 

Il" Ecole d’infirmières visiteuses du comité 
national, 250, bo-ulavard RaspaiL à Paris,';| 
pour la tuberculose, sans réserve : 

12” Ecole de puériculture de la faculté de 
médecine, rue Desnouettes. à Paris. Pour l’en¬ 
fance, sans réserve ; 

13” Ecole d’infirmières visiteuses d’hygiè- | 
ne sociale à Lille. Pour la tuberculose, sans J 
réserve ; 

14” Ecole professionnelle des visiteuses de 1 
l’enfance de la fondation américaine à Lyon. ] 
Pour l’enfance, avec réserve. 

15” Ecole de visiteuses d’hygiène pour la 1 
tuberculose à Lyon, sans réserve ; 

16” Maison-école d’infirmières privées, 66. I 
rue Vercingétorix, à Paris : pour la tubercu- | 
lase, avec réserve ; pour l’enfance, sans ré ; j| 
serve ; 

17” Ecole d’infirmières visiteuses pour la’ J 
tuberculose, à Nantes, avec réserve. j .1 



























1 LE MONDE MÉDICAL 


Naissances 

Le 'docteur et Mme André Guillermin, née 
i r Roux, font part de la naissance .de leur 
ùfills .Marie-Rose, Nancy. 

,’•> Le D r P. Guéniot, agrégé, accoucheur des 
Gr’h'ôpitaux, et Mme, née Parent, font part de 
_ / la naissance de leur fille Yvonne. ' 

s® Le docteur et la comtesse de Buttler d'Or- 
• mond font part de la naissance de leur fils 
•1 Ralph. 

Fiançailles 

Pÿp Mifs apprenons les fiançailles de M 
iJacques Lemoyne, interne près des hôpitaux 
'h'? de Paris, fils du commandant, officier de la 
kiikLégion d’honneur, et de Mme, née Berthet, 
avec Mlle Hélène Deniker, fille du docteur, 
chirurgien des hôpitaux, et de Mme Den-i- 
Iver. 

On annonce les fiançailles de Mlle Hen¬ 
riette Maitban, fille du docteur Mauban et 
de Mme, née ,Le Soufaché, avec M. Roger 
i Jobert, croix de guerre, fils du colonel Jo- 
hert et de Mme, née Huet. - 

On-nous prie d’annoncer les fiançailles de 
Mlle. Edmée Mord-ac, avec M. André Raiga, 
interne des hôpitaux. 

Lé docteur Témoin, chirurgien de l’Hôtel- 
; Dieu de Bourges, et Mme Témoin, font part 
1 des fiançailles de leur fille Madeleine avec 
le lieutenant Lucien de Rousiers, du 126 e 
d’infanterie, Croix de guerre T. O. E , fils 
du marquis et de la marquise de Rousiers. 

Mariages 

Nous apprenons le mariage de Mlle Elisa- 
' , heth Lesné, fille de iMi. le . docteur Edmond 
Lesné, médécin de l’hôpital Trousseau, che¬ 
valier' de 1a. Légion d’honneur, petite- 
fille de M. Charles- Richet, professeur à la 
Faculté de médecine de Paris, membre de 
l’Institut et de l’Académie de médecine, 

1 commandeur de la Légion- d’honneur, et 
M. Jean Patris de Broé, ingénieur, décoré 
L, ; "hè:la' Croix de guerre. Le mariage a .eu lieu 
--'lé 17 janvier, en l’église Saint-Thomas- 
d’Aquin. Nos sincères félicitations et nos 
meilleurs souhaits. 

Nous apprenons le mariage de Mlle Si¬ 
mone Crnveilhier, fille et belle-fille du doc¬ 
teur Louis Cruveilhier, de l’Institut Pas¬ 
teur, directeur du laboratoire du ministère 
: du Travail et de l’Hygiène, et de Mme Louis 
Cruveilhier, avec M. Georges de Garbonnières 
gfl de Saint-Brice, fils de M. Paul de Carbonniè- 
k»k res de Saint-Brice, directeur du Crédit lyon¬ 
nais de Pau et de Mme Paul de Carbonnières 
de Saint-Brice. 

Nécrologies 

On annonce le décès du docteur Edgar 
Wisner, chevalier de la Légion d’honneur 
I "dont les obsèques ont eu lieu, en famille, le 
4-janvier. De la part de . sa veuve et de ses 
fils. 

On nous prie d’annoncer le décès du doc- 
6F.' t-eur Philippe Chassot, médecin-directeur 
des Œuvres belges de Montana (Suisse), 
ft chevalier de l’Ordre de Léopold et de l’Or¬ 
dre do la Couronne, titulaire de la médaille 
K. \ de vermeil de la Reconnaissance française. 

; • L’inhumation a eu lieu à Colmar (Haut- 
jp'jRhin-), le 31 décembre. 

S -1 On apprend avec regret la mort subite de 
i LM. le docteur Gaston- Graux, ancien prési- 
îh dent de la société de médecine de Paris, 
[I président ilu conseil d’administration de la 
W ' Société des eaux de Contrexéville, -maire de 
Rh.Contrexéville, officier de la Légion d’hon- 
neur, décédé dans sa 77° année. De la part 
iLv.de ses enfants, le docteur Lucien Graux, 
officier de la Légion d’honneur et Mme, et 
de Mme Claire Graux. 

È.V Le docteur Orock, professeur de méde- 
. cine mentale à l’univérslté de Garni, auteur 
. de nombreux ouvrages de psychiatrie et de 
I neurologie, vient de mourir h Bruxelles, à 
la suite d’une pénible maladie, contractée 
Kvvfi y a peu de temps au chèv-et d’un de ses 
malades, il laisse en Belgique, dans le 
| , monde savant, d’unanimes regrets partagés 
Ë : ' Par ceux-là mêmes qui avaient soutenu con- 
E tre lui des polémiques passionnées. 

On nous annonce, la ' mort du docteur 
fe-, Louis Carton, médecin-major " de l rc classe 
p- en retraite, membre correspondant de l’Ins- 
K' titut, membre correspondant national de 
ü: l’Académie des sciences coloniales, officier 
Bfele la Légion d’honneur, grand officier du 
|. Nicluuu Iitikar, décédé à Paris, à l’àge de 
h G3 ans. L’inhumation a -eu lieu à Tatin- 
i gheni, dans le caveau de famille, 
pv. -On nous prie d’annoncer la mort de Mme 
Ëv veuve Salomop Weil, née Brisac, décédée 
V dans sa 93 e année. Les obsèques ont eu lieu 
gMe 6 janvier dans, là plus stricte intimité. 

On apprend la mort de Ni. Louis Bernard, 
K; pharmacien honoraire, décédé subitement 
P-eu son domicile, 6, rue • de Fourquenx, à 
| Saint-Germaiii-eii-Laye, le 5 janvier 1925.. 

f','- — f.e docteur et Mme P. Vincent font part. 
| du décès de. Mme veuve Camille Biron, leur 
Bf.aère. Les 'obsèques ont eu lieu le'jeudi 15 du 
c courant, en l’église Saint-Nicolas-des-Champs. 
254, rue Saint-Martin. 

* — Nous apprenons le décès de Mme Etnl* 
i&lien Hannoque, née Denise Vaquez, fille de 
i M. ALbert Vaquez, ancien président de la 
k- Société « La Soie » ; petite-filli de M. Ernest 
Bp Criquet, naturaliste ; nièce du professeur 
Vaquez. Les obsèques- ont été célébrées en 
gp l’église de risle-Adam, le vendredi 16 cou- 
r faut. 


On nous informe que 


' La commission chargée d’établir la liste 
d'aptitude aux fonctions d’assistants d’élec- 
tro-radiologie se réunira le 9 févriéAfr.à 
16 il. 30, à l’administration, centrale, 3, ave- 
mue Victoria Le nombre -des places à attri¬ 
buer, .est fixé à huit. 


Le concours pour la nomination à six 
places de médecin' des hôpitaux de Paris 
aura lieu le 23 février à 8 h. 30, dans la 
salle des concours de l’Administration, 49, 
rue 'des Saints-Pères. 


Le jury du concours d’aptitude d’agréga¬ 
tion. des -Facultés., de 'médecine (section de 
médecine), qui aura lieu dans les Facultés 
de médecine le 19 janvier, comme nous- l’a¬ 
vons déjà annoncé, est composé par M. le 
Professeur Gilbert, président ; MM. les Pro¬ 
fesseurs Surmont et Haushalter, membres. 


Des -concours s’ouvriront devant, la Fa¬ 
culté de médecine de Paris : le 4 mai, pour 
l’emploi de, suppléant d’histoire naturelle ; 
1^ 8 mai, pour l’emploi de suppléant d’ana¬ 
tomie ; le 11 mai, pour l’emploi de sup¬ 
pléant de pathologie et clinique interne. 

Les registres d’inscription seront clos 
respectivement les 3, 7 et 10 avril. 



M. I.E PROF. MÉNÉTRIER 


La Chaire de Pathologie de la Faculté 
de Médecine de Paris sera déclarée vacante 
dans quelques semaines. 

Le choix du Professeur Letulle' à cette 
chaire sera, effectué très prochainement en¬ 
tre M. le Professeur Menetrier, dont on 
connaît la valeur aussi grande que la mo¬ 
destie. et NI. le Professeur Agrégé Roussy, 
qui s’est déjà signalé à l’attention du mon¬ 
de savant par des travaux remarquables. 

Sont nommés professeurs à la Faculté - de 
Bordeaux, chaire fie clinique chirurgicale 
infantile, M. Rocher, agrégé ; chaire de cli¬ 
nique des. maladies des voies -urinaires, M. 
Duvergey, agrégé. 


Le médecin inspecteur des troupes colo¬ 
niales Hazard, adjoint au directeur de san¬ 
té du corps colonial, est nommé directeur 
du service de santé du groupe de l’Afrique 
orientale française et des services sanitai¬ 
res de -Madagascar. 

Une enquête s’ouvrira le 13 janvier sur le 
projet d’acquisition par la Ville de Paris du 
domaine de la Seigneurie., à Pantin, où l’on 
se propose, de transférer l’hôpital militaire 
Villemin, sis en ce' moment rue des Récol¬ 
lets. 

Plusieurs cas grèves d’intoxication par 
absorption d'huîtres sont signalés de diver¬ 
ses localités de la Côte-d’Or. A Saint-Jean- 
de-Losne, le docteur Clianut fut pris de 
fortes coliques avec vomissements caracté¬ 
ristiques ; deux autres médecins appelés 
pour lui donner des soins espèrent le sau¬ 
ver. Au -petit, village voisin de Losn-e, ' les 
six membres de la famille R-einhart sont 
également gravement intoxiqués. 


Le chirurgien radiographe Hall Ed¬ 
wards, de Londres, est tombé gravement 
malade à sa résidence d’Edgbaston. Le ma¬ 
jor Hall Edwards avait été victime de gra¬ 
ves brûlures lors de- ses premières expé¬ 
riences avec-le radium. 


M. le médecin- principal Penaud, du port 
de Brest, est désigné pour remplir les- fonc¬ 
tions de médecin-major du croiseur cuirassé 
« Jules-Ferry' » (division navale d’Extrême- 
Orient), en'remplacement -de Mç-le médecin 
principal Rideau. 

M. le docteur. Penaud s’embarquera le 25 
janvier 1925. 
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Ferez-vous de votre Fils un Médecin ? 

(Suite des réponses faites à l’enquête de P « Informateur Médical ») 

-f ¥ e-- 


Voùlez-vous'me. permettre de-vous faire re¬ 
marquer que- votre question : -.«.'Ferez-vous de 
votre fils un médecin ? » est mal posée. Je 
ne vois pas, en effet, que dans la très grosse 
majorité des cas, les médecins puissent 
avoir une grande- influence dans la vocation 
de leur fils. J’ai interrogé pas mal de confrè¬ 
res à ce sujet et l’avis paraît assez unanime. 
Ceux dont les fils choisissent la carrière mé¬ 
dicale ne paraissent pas avoir eu une action 
vraiment directe sur -cette décision. Les jeu¬ 
nes gens de cette--catégorie ont choisi la mé¬ 
decine parce que la profession leur plaît et 
non pas parce -que les pères ont voulu en fai¬ 
re des médecins. De même pour ceux qai 
n’ont pas suivi la -carrière paternelle; d’eux- 
mêmes, ils- se sont dirigés vers une autre pro¬ 
fession. 

En ce qui me concerne, je n’ai rien fait 
pour encourager ou pour décourager mes 
deux fils et, spontanément, ils ont renoncé à 
la médecine. 

Si je n’envisage leur décision qu’au point 
de vue financier, j’estime qu’ils ont eu rai¬ 
son. Mais, même à notre époque de vie chè¬ 
re, l’argent doit-il être considéré comme le 
seul but ? En dehors des questions de -clien¬ 
tèle,ne trouvons-nous pas des satisfactions in¬ 
tellectuelles dans l’étude -continuelle de notre 
art ? Malgré le discrédit que, de tous temps, 
on a envisagé de jeter sur notre profession, 
ne- nous sentons-nous pas supérieurs, morale¬ 
ment, à tous les mercantis. et -combien de 
confrères désabusés, fatigués, consentiraient 
à échanger leur titré et la considération que-, 
« malgré tout ». il comporte, contre une ae 
ces situations qui font et défont rapidement 
les nouveaux riches. 

Conclusion : Le médecin peut, tout au plus, 
montrer a ses Uls les avantages et les incon¬ 
vénients de sa profession. Si le fils a la voca¬ 
tion, >il considérera les avantages comme 
supérieurs ; ce sera le contraire si son goût 
ne le- porte -pas vers la médecine. Avec les 
nouvelles générations, l'influence paternelle 
ne sera iamais prépondérante. — Docteur 
CASSOUT’E, à Marseille. 


Non. je ne ferai pas de mon fils un méde¬ 
cin 1 Avec la mentalité actuelle du public, il 
n’y a que les faiseurs et les charlatans qui' 
réussissent. — Docteur E. GUERIN. Nice. 


Enchanté de répondre à votre questionnai¬ 
re-, mais, avant tout, je vous pose une ques^ 
tion. moi-même : Si vous aviez fait des 
vœux de pauvreté, où iriez-vous vous-mème ? 
— Chez les trappistes tout d’abord, mais c’est 
un peu dur, mieux chez les pères capucins. 

— Erreur complète. Ces religieux ont toute 
mon estime- et pour bien des raisons : ils 
font vœux dé pauvreté et d’humilité, qualités 
rares en notre temps. Ils sont dévoués à leur 
patrie, malgré la persécution, etc... Il y a 
mieux encore... 

— Où donc enfin ? 

— Mon cher confrère, faitesAous, comme 
moi, médecin de campagne, vous mourrez 
tout aussi pauvre que -ces bons religieux, 
chargé d’iniquités aux yeux du public, avec 
moins de -consolations dans-l’autre- monde. 

Médecin et fils de médecin moi-même, mon 
fils-ne l’est pas de par ma volonté suprême. 
Il est ingénieur des ponts et chaussées et tous 
k-s juins .j'cii bénis IT'.lenit-l. -- !)■ GoDOT. 
à Conflans (Haute-Saône). 

Petit-fils, fils de médecin, l’étant moi-nîê- 
me, l’idée ne me viendrait jamais de faire 
de mon fils un médecin. Le métier est devenu 
pénible : il y a trop de" médecins, ce qui 
rend la clientèle de plus en plus vagabonde 
et exigeante.— D r .1. COLARD, à Ornuns. 

A la question que vous posez, voici mes mo¬ 
destes rclf!exions : 

Ce n’est peut-être pas notre, profession qui 
devient bête,mais surtout nos contemporains. 

Il est vrai que les deux se tiennent de bien 
près. Tout de même, si j’avais l’avantage d’a¬ 
voir un fils, j'aimera-is à espérer que, d’ici 
sa thèse, la vague de « eroquantisme » ac¬ 
tuel pourrait être dissipée, ou tout au moins 
atténuée. — Li B..., à L... (Basses-Alpes). 

[Voir la suite à la page 4-J 


A partir du prochain numéro 
F « INFORMATEUR MEDICAL » 

paraîtra chaque semaine 


Vous n’avez pas encore fait 
la vraie Zomothérapie 
si vous n’avez pas employé la 

ZOMINE 

Rhi est du ni ^ Profeiseur CH ARLES RICHET 

qüa rant e f^™ 3 muscu hire, cru, puf, sec et total, 

,s Plus actif que la viande crue 
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/YHEZ le tuberculeux qui prend 
Y-' de la ZOMINE, la peau et 
les muqueuses se recolorent, l'état 
général s'améliore, l’appétit renaît. 
- Puis, la fièvre s’atténue, la toux et 
l’expectoration diminuent, les ba¬ 
cilles de Koch deviennent plus 
rares ou disparaissent. 


v*2s 


ZOMINE : les tuberculeux, l< 
prétu bercylcux, les anémiques, l< 
chétifs, Içs chlorotiques, les débile 
les fatigués, ks convalescents, le 











































Les TRAVAUX de l’ASSEMBLÉE GÉNÉRALE 
de l’Union des Syndicats médicaux de France 


qui vient de se tenir à Paris 

(Suite) 


L’organisation de la lutte anti-tuberculeuse 

' Dans le Lot-et-Garonne 

Le docteur Guy signale à l’Assemblée que, 
dans le Lot-et-Garonne, trois médecins ont été 
nommés par le Comité départemental sur la 
proposition du Syndicat'. L’un de ceux-ci est 
venu faire plusieurs visites aux dirigeants 
du Comité National et leur a exposé que dé¬ 
pute le mois dernier, il a été fait 105 examens 
radiographiques et 89 examens de crachats. Les 
dirigeants du Comité National ont été très 
surpris de cette organisation : ils pensaient 
qu’en Lot-et-Garonne, le dispensaire était un 
Bureau administratif, où chaque médecin du 
département allait, à tour de rôle, faire la 
consultation. Ils ont appris de même avec 
étonnement que, dans le Lot-et-Garonne, les 
médecins distribuaient eux-mêmes aux mala¬ 
des, des bons d'aliments, de vêtements, de 
réparations d'habitations, ce qui permet d'a¬ 
voir les malades en mains. A la suite de cet 
entretien, il a été décidé qu'une subvention 
serait donnée au Lot-et-Garonne). 

Le docteur 'Gaussel (Montpellier); montre 
que dans l'Hérault , il y a accord entre l’Offi¬ 
ce .d’hygiène et le Syndicat. 

Le dispensaire ne reçoit aucun malade 
payant et ne fait pas de traitement. Les mé¬ 
decins traitants sont toujours les bienvenus 
au dispensaire. Ainsi existe une liaison cons¬ 
tante qui se manifeste par exemple par l’en- 
, voi d’une lettre au médecin traitant, avant 
toute prise en charge ou lorsqu’il y a propo-' 
sition d’hospitalisation. En résumé, on peut 
s’entendre avec le Comité National qu’on ne 
saurait ignorer. 

Les médecins des dispensaires et les carnets 
des réformés 

Le docteur Hervy pose la question suivan¬ 
te : Dans ta Haute-Vienne les médecins du 
dispensaire ne détachent pas (le coupons au 
carnet des réformés : ont-ils raison ? 

Lé docteur, Lenglet répond que : 1° Le mé¬ 
decin du dispensaire n'a pas le droit de dé¬ 
tacher un coupon du carnet des mutilés ; 2» 
il est illégal que les médecins de dispensaire 
détachent des coupons établis à leur nom 
t^odr en faire bénéficier le. dispensaire. : 

LA représentation régionale au Conseil 
de l’Union 

Le docteur Van verts souhaite qu’étant don¬ 
né la tendance des Syndicats Médicaux à se 
grouper en Fédérations et Groupements in¬ 
tersyndicaux, des droits analogues -à 'ceux 
des Syndicats soient, attribués à ces organis¬ 
mes, et que. dans les statuts de l’Union-,, par¬ 
tout où il v a le riiqt syndicat ônfasse suivre 
de - Fédération ou ije Groupements régio- 

La tendance régionaliste actuelle ferait sou¬ 
haiter une représentation régionale au sein 
du Conseil de l’Union. Ceci éviterait qu’une 
grande région comme re Nord n'ait aucun 
porte-parole au Conseil pendant uné année. 
11 voudrait que les grandes-Fédérations dési¬ 
gnent « elles-mêmes » leur délégué. Ainsi au 
Conseil,, il y aurait des membres de droit et 
des membres élus en Assemblée générale. 

Le docteur Boyer (Sëïnc). ne partage pas. 
l’opinion des Fédérations du Nord et de la 
■Région Lyonnaise sur l’inutilité des Assem¬ 
blées générales. 

Tout n'est cependant pas parfait dans les 
statuts. Les critiques portent spécialement 
sur la constitution du Conseil : la représenta¬ 
tion région.ile-devrait y être établie, le-» gran¬ 
des ' Fédérations devraient y être largement 
représentées, car c’est elles qui travaillent le 
plus à l’élaboration des transformations uti¬ 
les. Pour l'orateur, il n'y a pas ,de nécessité 
absolue à ce que le Conseil soit parfaitement 
homogène, quant aux tendances de ses mem¬ 
bres. 

Il invite l’Assemblée à adopter, pour 
l’Union, ce qui se fait au S. M. S. et. en son 
nom personnel, il expose un schéma de ce 
que pourrait être la représentation au Con¬ 
seil. Sur un total dé 30 membres, par exem¬ 
ple, 20 seraient élus-pur l'Assemblée généra¬ 
le, 10 seraient de droit élus .par 10 « collèges » 
électoraux économiques ou régionaux (Paris, 
Nord, Région Lyonnaise, Pays maritimes. 
Pays miniers. Grande culture. Petite culture. 
Montagne).. 

Le .docteur Michon (Lyon), protesté contre 
l’inégale répartition des représentants au 
Conseil et demande que certains Groupements 
régionaux aient des représentants de droit. 

Dans nu but de conciliation, il ne demande¬ 
ra pas la suppression de l’article 2 -des Sta¬ 
tuts, mais simplement nue les Groupements 
régionaux aient le droit de faire entendre 
leur voix au conseil et que Fédération et Grou¬ 
pements (termes définis par le docteur Rous- 
sellier) soient officiellement reconnus quand 
leurs statuts auront été déposés et approu¬ 
vés. 

Le docteur- Gaussel (Montpellier), exprime 
le désir rju-e là représentation soit établie sur 


N EO-COLLARGOL 

du Docteur MARTINET 

Ovules (MÉTRITES)-Pilules (ENTÉRITES) 


le principe directeur suivant : deux groupes I 
d’élus I: le premier constitué par un nombre 
à fixer de représentants de la région parisien¬ 
ne élus par tous ; le second, constitué par un 
nombre à fixer de représentants régionatgx 
dont les collèges électoraux seraient établis 
d’après la carte de la France syndicaliste. 

Le docteur Humbel (Seine-et-Oise), s’oppose 
aux conclusions du docteur Vanverts sur 
l’inutilité de l’Assemblée- générale. A son avis, 
les discussions qui s’y poursuivent sont indis¬ 
pensables- car les délégués ne se contentent 
pas de venir apporter les opinions de leur 
syndicat, ils en rapportent des impressions, 
des’ enseignements indispensables aux syndi¬ 
qués. Il assimile l’Assemblée générale, que 
rien ne peut remplacer, au « creuset où se 
fait l’opinion syndicaliste ». 

L’orateur ne croit pas qu’il - ait, a propre¬ 
ment parler, de médecine régionale, car telle . 
région de la France peut englober à la fois 
des pays de plaine et de montagne, des cités 
minières, de grandes et de petites villes. 

Il termine en demandant à l’Assemblée, 
pour le moment présent du moins, le main- 
tion du Conseil" d’après la conception actuelle, 
car il n’est pas organe de discussion, mate 
simplement d’exécution. Mais, dans un bui 
conciliation, le docteur Humbel ne voit au- 
cun inconvénient il ce que la question soit 
soumise à une étude plus prolongée. 

Les doctêürs Hervy (Haute-Vienne) et Wen- 
nagel (Strasbourg), viénnent, à leur toux, 
montrer que si les Groupements et Syndicats 
sont utiles à certains points de vue, en parti¬ 
culier à celui des rapports avec. l’Administra¬ 
tion, l’existence et l’individualité des .-petits 
syndicats locaux doivent être -respectées,' car 
c’est dans leur 1 sein que s’élaborent souvent 
les idées les plus intéressantes au point de 
vue syndical. Ils doivent avoir, au moment de 
l’Assemblée générale, le droit de faire valoir 
les résultats de leurs études de l’année. 

Le docteur Batier (Strasbourg), est, en théo¬ 
rie, partisan de la représentation régionale, 
partisan aussi de la fomation. de Fédérations 
départementales -et de Groupements inter¬ 
départementaux qui se créent par la force d-es 
choses- et pour répondre à des intérêts nou¬ 
veaux débbrdant le cadre local. 

Mais pratiquement et pour le temps actuel, 
il reconnaît la nécessité des petits syndicats 
qui peuyent- seuls jouer certains rôles, quand 
ce ne serait que celui d’une police efficace et 
cela d'autant plus que les lois sociales seront 
plus nombreuses où le médecin aura à jouer 
un rôle. 

Il conclut eu affirmant que la meilleure so-( 
lution provisoire, quant au Conseil, est enco¬ 
re le quotient, mais qu’une étude approfori- 
rie du sujet est nécessaire pour l’avenir. 

Le, docteur Clavelier (Toulouse), vient ex¬ 
pliquer l’origine de la fameuse question du 
quotient qui paraît diviser l’Assemblée. Il fut 
un des promoteurs de ce mode d’élection en 
1913:, 



Il ne pense pas que le moment soit venu de 
modifier la façon de procéder, mais il décla¬ 
re désirable une étude précise et détaillée des 
conditions nouvelles susceptibles de provo¬ 
quer des modifications importantes des sta¬ 
tuts. L’orateur se déclare dlailleurs partisan 
de l’autonomie des petits syndicats qui doi¬ 
vent, aux Assemblées générales, faire enten¬ 
dre leur voix. 

(Voir la suite page 6) 


Ferez-vous de votre Fils un médecin? 

(Suile de la page 3J 


Non. — Docteur MOUGE.OLLE, à Troyes. 

Je n’aurais pas davantage fait de mon fils 
un médecin qu’un missionnaire ou un artis¬ 
te., Il se Serait chargé de lé devenir, fût-ce 
contre ma, volonté, si telle avait été sa voca- 

Mais j’en aurais fait très vqlontiers un 
docteur en médecine s'il avait eu le coura¬ 
ge d’entreprendre d’aussi longues études. 

Hélas ! comme l’écrivait fort justement je 
ne sais plus qui dans un récent périodique 
dont j’ai oublié et le nom et la date : C’est 
une génération couchée qui se lève. — Doc¬ 
teur Fernand GUILLOTEAU, Alfort (Seine). 


Il est 'certain que la médecine est loin 
d’être aujourd’hui la çieilleure des carrières 
dans le meilleur des mondes. 

Est-ce bien spécial à 1a. médecine et ne 
souffrons-nous pas, comme bien d’autres de 
l’immense vague de bêtise et d’égoïsme'.qui 
sévit aujourd’hui et qui menace de-devenir 
bientôt un véritable raz de marée ? 

Est-ce une raison - pour clamer un « vade 
rétro » saris appel ? Tel n’est -pas mon avis; 
malgré tous les tracas et les déceptions de 
la médecine, je. suis encore de ceux qui pré¬ 
fèrent une occupation intellectuelle -à celle 
qui consiste, par exemple, à débiter avec gros 
bénéfices des- kilos 'de cornichons ou des 
tranches de jambon fumé. 

Il est exact que la profession médicale se - 
heurte souvent à l’égoïsme, à l’ingratitude 
et qu’elle est pénible J Mais pourquoi ne 
nous défendons-nous pas mieux ? Notre 
nombre nous donnerait une force avec la¬ 
quelle l’administration elle-même cette mère 
« au sourire si doux « serait obligée de comp¬ 
ter. - 

- Pour- ma part, j’ai -exercé la médecine, 
comme ' médecin civil de l’assistance publi¬ 
que en Afrique Occidentale pendant 15 ans. 
Comme presque -tous mes* confrères, j’ai fini 
par partir écœuré, dégoût-é par les procédés 
d’une . administration injuste, malveillante, 
d’un autocratisme. stupide et qui laissait ses 
médecins civils pâtir sous l’autorité absolue 
abusive et jalouse des médecins militaires 
tout puissants. Mettons à l’index de sembla¬ 
bles méthodes en les faisant, connaître' et 
l'administration .coloniale, toute hautaine 
qu’elle soit, finirait bien par mordre la pous¬ 
sière, puisqu’elle ne peut se passer de nous ! 

Pourquoi nos confrères qui siègent à la 
Chambre, .ne demandent-ils pas le vote de 
lois sévères contre tous les charlatans illé¬ 
gaux. masseurs, et magnétiseurs que les con¬ 


damnations toutes plat'oriiques de nos tribu¬ 
naux parent de l’auréole du martyr .1 v,' .. 

Pourquoi, puisqu’il y a pléthore, nos pro- 
fesseurs d’université lie montrent-ils pas plus 
,de sévérité dans les examens et n’éliminent 
ils pas impitoyablement'tous les incapables, 
Qui veut être médecin y arrive aujourd’hui, 
surtout s’il dispose du fameux piston, qui 
dame le pion au travail, à l’intelligence, à 
la valeur, à l’honnêteté même, qui sévit dans 
toutes les branches de l’activité sociale et 
qui est devenu une vraie peste hors de la¬ 
quelle il n’est point ,de salut. 

- Les incapables, les pistonnés suppléent par 
le savoir-faire au vrai savoir, et comme un 
beau jour cet éohaffaudage s'écroule- dans 
quelque lamentable fiasco, la profession mé¬ 
dicale,finit par être discréditée, le public gé¬ 
néralise" et l’on se passé du médecin. 

Si le malade exploiteur sévit avec tant de 
brio, à qui la faute, sinon au médecin ? Pour¬ 
quoi toutes ces consultations gratuités dé^ 
livrées à des bénéficiaires qui ne sont pas 
indigents ? Pourquoi une carte d’indigence, 
à moins d’urgenoe extrême n’est-elle pas exi¬ 
gée à l’entrée ides consultations gratuites ï 
Les médecins et l’assistance publique en la 
personne des vrais pauvres y trouveraient 
grand avantage. Pourquoi les noms des ex¬ 
ploiteurs mauvais clients qui ne paient pas 
ne sont-ils' pas- affichés-dans les locaux des 
syndicats ? On limiterait bien vite le nom¬ 
bre de ceux qui changent,de médecins à cha¬ 
que maladie et ne paient jamais ! La pers¬ 
pective de l’hôpital ferait bien vite réfléchir 
ces malhonnêtes impénitents ! 

Qu’attendons-nous pour nous serrèfc , lés. 
coudés. Nos exploiteurs profitent de ïnotre 
désunion. Faisons - donc Ùn effort pouir: ro.m- 
pre avec là routine ! 

Le jour où nous saurons et où nous vou¬ 
drons’ nous défendre, la médecine ne sera' 
pas une profession plus désagréable que les 
autres. 

Mais d’ici là, que d’eau !... que d’eau- J .J 
passera soùs ie pont et tant que les choses 
■ n’auront pas changé, je répondrai « Non . à ! 
votre question. 

D» F. GRIEWAUK. 

Nice (Alpes-Maritimes^:*. 
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LA KAOLINASE 


Kaolin ou silicate d’alumine, 

purifié, stérilisé et finement tamisé 


EST 


SUPÉRIEURE AU 

DANS LE TRAITEMENT DES 


BISMUTH 


ULCERATIONS STOMACALES - GASTROPATHIES 
DOULOUREUSES - HYPERCHLORHYDRIE - FLATULENCES 
AFFECTIONS INTESTINALES AIGUES OU CHRONIQUES 
COLITES - DIARRHÉES REBELLES - INTOXICATIONS 



La KAOLINASE soulage immédiatement, elle 
désinfecte et désodorise les selles. — Elle n'est ja¬ 
mais toxique et coûte huit fois moins cher que le 
bismuth. — Elle adhère mieux à la muqueuse 
- stomacale. - 

La KAOLINASE est présentée en boîte de 20 doses. 

Elle se prend le plus souvent à jeun, une heure avant le petit déjeuner, 
un ou deux paquets délayés dans un demi-verre d’eau. 


DÉPÔT ET vente en gros : PHARMACIE RATIOIV1VELLE 
4, faubourg Poissonnière - PARIS - Téléph. ; Central 75-22 

Registre du Commerce Seine N" 51.648 
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Améliorations hygiéniques à introduire 
dans la pratique de la circoncision 

Tel est le sujet que traita, devant F Aca¬ 
démie de médecine, M. ' le docteur Din- 
guizli, de Tunisie, récemment élu mem¬ 
bre correspondant de cette Compagnie. 

Après avoir donné un aperçu historique 
de la circoncision, après avoir donné des 
citations d’un certain nombre de hàdiths 
ou paroles du prophète' de l’Islam con¬ 
cluant à l’obligation rituelle de cette pra¬ 
tique et de son caractère essentiellement 
hygiénique, l’auteur de cette comunication 
pénètre dans le vif du sujet et expose la 
technique opératoire de là circoncission 
telle qu’elle est pratiquée chez ses .coreli¬ 
gionnaires musulmans de la Régence. 



Photos Informateur Médical 
M. LE DOCTEUR DINGUIZLI 

Il nous montre le véritable supplice 
i qu'endure lé petit musulman à opérer : 
solidement tenu par des bras vigoureux, 
les jambes fortement écartées, le pauvre 
petit est ainsi maintenu par les aides du 
« Tahar », le circonsiseur. Ce dernier n’a 
aucun caractère religieux, le plus souvent 
il est barbier de son état. 

Pour opérer, il se place accroupi devant 
l'enfant ainsi maintenu, dissimulant der¬ 
rière son genou droit de grossiers ciseaux 
pourtant bien tranchants, seule instru¬ 
mentation pour cette intervention. 

■ Ensuite, il opère des mouvements de 
va-et-vient sur le fourreau de la verge 
pour mettre le gl and à nu et le libérer 
d'adhérences possibles ; puis avec les deux 
ongles laissés démesurément 'poussés à 
dessein, il attire, à lui la peau et la mu¬ 
queuse prépuciales qui viennent à lui si¬ 
multanément. Ceci fait avec le pouce de la 
main gauche armé comme il vient d’être 
dit de l'osigle et l’index il imprime au 
prépuce ainsi attiré une forte constriction 
afin de maintenir accolés l’un et l'autre 
le plan cutané et le plan muqueux sous- 
jacent. Enfin, à l’aide cle sa main droite 
armée des ciseaux que nous avons dissi¬ 
mulés derrière son genou il coupe le pré¬ 
puce à la limite de la compression exer¬ 
cée par le pouce de la main gauche ; l’o¬ 
pération est ainsi terminée. 

Aucune mesure d’antisepsie n’est prise. 
Le circoneiseur place un topique bizarre¬ 
ment composé sur le trait do section. Les 
substances les plus invraisemblables sont 
employées comme hémostatiques : toile 
d’araignée, amadou, poudre composée de 
tanin pulvérisé, raclure de peau cle chè¬ 
vre desséchée, etc. 

Les pansements ultérieurs sont journel¬ 
lement renouvelés à l’aide de brués cle 
charpie trempés, à défaut de graisse 
d autruche, dans du beurre salé, vieux et 
rance. 

Dans le cas d’une hémorragie post-opé¬ 
ratoire, notre circoneiseur ne se gêne pas 
de tirer un fil de soie du gland de sa ché¬ 
chia, le mouillant avec sa salive et S’en 
sert d’un'fil de soie à ligature. 

On conçoit que dans ces conditions la 
cicatrisation et la guérison se feront lon¬ 
guement attendre. 

Au cours des circoncisions ainsi prati¬ 
quées avec comme agents antiseptiques de 
simples prières canoniques les complica¬ 
tions les plus graves, dit le docteur Din- 
guizli, peuvent en être la suite. C’est ain¬ 
si qu’on se trouve toujours en présence 
de lymphangites, d’adénites suppurées et 
même a-t-on- enregistré des cas de tétanos 
mortel. La section d’une partie du gland 
a été quelquefois observée. Tout cela n’é¬ 
tonne pas Fauteur, l’opération étant faite 


La naissance et révolution du syndicalisme 
médical en France 

Le docteur J. Noir publie dans le « Concours 
Médical » cet abrégé de l’histoire dur syndi¬ 
calisme médical eh France : 

« D’abord ce fut, en 1833, l’Association des 
médecins de la Seine, fondée par Orfila pour 
maintenir la dignité de la profession, venir, 
en aide aüx infortunes professionnelles et 
combattre l’exercice illégal. Rayer et Amédée 
Latohr fondèrent en 1857 l’Association des 
médecins de-France avec ses Sociétés'locales, 
départementales qui, tant bien que mal et 
plutôt mal que bien, tentèrent de jouer un 
rôle de défense professionnelle. 

» Or, dès 1879, nous vîmes dans le « .Con¬ 
cours'médical » lancer l’idée de la création, 
des syndicats médicaux. Nous constatons leur' 
réalisation en 1881, « trois ans avant le vote 
de la loi des syndicats professionnels ». 
L’ « Union des Syndicats médicaux » sè cons¬ 
titue en 1884, lors de la promulgation de la 
loi, et près de 100 syndicats médicaux exis¬ 
taient déjà. Bien que non reconnus par la. 
loi, après procès, menés jusqu’en cassation, 
nos syndicats continuèrent à vivre et prirent 
une part active à l’élaboration de la loi de 
1892, qui leur donna l’existence légale. 

» Malgré une opposition vive, même vio¬ 
lente, dans le corps médical et au sein de 
l’Association 'des médecins de Francè, Tes; 
syndicats médicaux prospérèrent « parce’ 
qu’ils répondaient à un besoin non seulement 
pour les médecins mais pour la société tout 
entière. » 

» Le médecin subit indirectement les consé¬ 
quences de l’industrialisme et du machinisme 
qui ont bouleversé les conditions d’existence 
de notre époque. Il subit, en outre, les trans¬ 
formations que les découvertes scientifiques 
imposent à l’exercice de Ta médecine. Ces 
deux grands facteurs qui n’existaient pas ou 
peu il y a 50 ans, entrent pour une part de 
plus en plus prépondérante dans le problème 
professionnel que nous devons solutionner. 

» C’est par le syndicat, grâce à l’élabora¬ 
tion de contrats collectifs, que nous empê¬ 
cherons la fonctionnarisation des services 
médicaux publics, de plus en plus nombreux 
(médecins sanitaires, scolaires, des dispensai¬ 
res antituberculeux, antisyphilitiques, de la 
protection de l’enfance, des administrations 
publiques, etc., etc.), ou le salariat des orga¬ 
nisations privées (compagnies de transport, 
sociétés, industrielles, sociétés dé bienfaisan¬ 
ce, etc., etc.). Si le Syndicalisme médical se 
borne à la défense de l’individualisme du. 
médecin qui, par le fait des progrès de la 
soience et de la technique médicale, est ap¬ 
pelé rapidement à disparaître,' s’il ne prend 
pas part à l’évolution sociale où la place-du 
médecin est de pins en plus importante, il 
disparaîtra comme un rouage inutile, et Je 
médecin isolé, réduit à l’impuissance, sera 
obligé d’accepter pour vivre les fonctions les 
plus mal rétribuées avec les obligations les 
plus dégradantes et par son imprévoyance et 
son esprit de routine il se laissera charger 
'de chaînes qniy liélasd ne-seroflt'pas dorées. » 


par des individus absolument étrangers, à 
notre profession et qui en ignorent les rè¬ 
gles les plus élémentaires. 

Les Tahars « les circonciseurs » consti¬ 
tuent une véritable corporation ayant, à 
leur tête leur chef : l’Amine des Taharas. 

M. Dinguizli propose en attendant qu’un 
décret béylicale réglemente la pratique de 
la circoncision dans la Régence, en créant 
de véritables péritonistes diplômés, com¬ 
me cela existe en France et dans les pays 
civilisés, confie l’exécution do cette prati¬ 
que aux auxiliaires médicaux si utiles et, 
qui offrent des garanties par leurs" eon- 
naisances très étendues dans le domaine de 
la petite chirurgie et de la médecine élé¬ 
mentaire en général, disons-nous de grou¬ 
per les circonciseurs les plus eh renom 
sous F autorité d’un médecin parlant leur 
langue qui les initiera aux préceptes de 
ht propreté chirurgicale. 

La population musulmane de l’Afrique 
du Nord, de la Tunisie du moins, accueil¬ 
lerait avec 1a, plus vive satisfaction. Une, 
telle réforme et serait très reconnaissante 
aux dirigeants français qui en auraient 


Nominations de médecins dans la Légion d’Honneur j 

Parmi les récentes nominations dans la 
Légion d’honneur nous relevons comme 
élevé au grade d’officier M. •• Simon, méde¬ 
cin-chef de l’infirmerie spéciale de Saint- 
Lazare. Praticien de très grande valeur. 
Rend les plus éminents services à. la cause 
de l'hygiène sociale. Chevalier à titre mili¬ 
taire de 1917. 

Au grade de Chevalier : 

M. Benàzet (Tony-Jean-Edouard), doc- 
•teur en médecine de la faculté de Paris; 

31 -ans de services civils et militaires. Par 
une activité digne des plus grands éloges, 
a contribué à améliorer les conditions 
hygiéniques de l’habitation' rurale, appor¬ 
tant ainsi à la lutte contre la tuberculose, 
dans les campagnes, un concours précieux 
et efficace. 

M. Cheurlet (Etienne-Antoine-Eugêne), doc¬ 
teur en médecine, à Paris ; 28 ans def 
services civils et militaires. Se consacre de- ■ 
puis def longues' années, avec autant de" ;. 
compétence que de dévouement, aux mala¬ 
des et blessés du travail. Modèle de désin¬ 
téressement . et de conscience profession- 
• nelle 

M. Davenière (Emile), docteur en méde¬ 
cine ; 32 ans- de services civils et militaires.' 
Praticien aussi distingué que dévoué. Au¬ 
teur de nombreuses -communications scien¬ 
tifiques. S’est particulièrement, consacré à 
l’hygiène infantile. 

M. Fontan (Charles-Marie), docteur en 
médecine, à Trie.-sur-Baïs-e (Hautes-Pyré¬ 
nées) ; 44 ans de pratique professionnelle. 

A donné, comme médecin de campagne et 
comme administrateur de sociétés de se¬ 
cours mutuels et d’hygiène, l’exemple 
d’une vie toute de dévouement .au bien pu¬ 
blic et à l'intérêt général. 

M. Gayraud (Emile-Antoine), docteur en 
médecine; 30 ans de services, civils-et mili¬ 
taires. Docteur en médecine. Adjoint au 
maire de Nice. A fait preuve du plus ob-r 
solu dévouement, en même temps dans l’ap¬ 
plication -des lois d’assistance et d’assu¬ 
rances. sociales et dans la diffusion. dés 
principes, d’hygiène publique. 

’M. Landolt (Marc), docteur en médecine ; 
30 ans de services civils et militaires., 
Oculiste de grande valeur, s’est consacré 
depuis de longues années avec le dévoue¬ 
ment le plus désintéressé et une science 
remarquable aux soins des jeunes aveugles. 
Auteur de communications ophtalmologi¬ 
ques nombreuses et très appréciées. 

M. Magnant (François-Ernest)), docteur 
en ■ médecine ; à Gondrecourt (Meuse) ; 71 
ans dé services civils et militaires. A consa¬ 
cré toute sa vie aux soins des humbles avec 
le plus parfait désintéressement. S’esf si¬ 
gnalé notamment à la reconnaissance de 
ses .compatriotes au cours d’une grave épi¬ 
démie de fièvre typhoïde. Auteur de nom¬ 
breux ouyrages scientifiques et littéraires 
M, Martel (PaulinA’rançois), pharmacien 
chef de l’hôpital civil de ConStantine ; 52 ans 
de pratique professionnelle. Savant aussi 
modeste qu’érudit, .s’est attiré la' sympathie• 
unanime de la population de sa région par 
son dévouement,, inlassable aux œuvres 
d’hygiène et la part personnelle qu’il a 
prise contre les fléaux sociaux. 

M. Martin (Etienne), professeur de méde¬ 
cine légàle à la faculté de médecine de 
Lyon; 37 .ans. Se servicès civils, et, militai¬ 
res. Professeur et administrateur d’une ex¬ 
ceptionnelle valeur, qui a rendu les plus 
éminents services à l’administration des 
hospices' civils de-Lyon et "de "l’école profes¬ 
sionnelle d’infirmières dépendant de ces' 
établissements, dont il dirige les cours ■ de¬ 
puis. de ■ longues .années ayec un zèle et un 
dévouement particulièrement dignes .d’élo¬ 
ges. 

M. Maurer (Adolphe), docteur- en méde¬ 
cine à Paris ; 36 ans cle services civils et 
.-militaires' Praticien du plus haut mérite, 
qui exerce sa profession avec une science, 
un dévouement et une probité au-dessus de 
tout éloge. 

M. -Perrier (Charles), médecin-chef du dis¬ 
pensaire et des services municipaux, de Nî¬ 
mes ; 43 ans de -.services civils et militaires 
Auteur de" nombreuses), publications scienti¬ 
fiques poursuivies inlassablement depuis 30 
airs., Plusieurs fois lauréat 'de compagnies 
savantes, académie des sciences morales et 
politiques et académie de médecine. Prati¬ 
cien d’un©-.'valeur professionnelle et d’une 
probité dignes dés plus grands, éloges. 
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lia mort da professeur Bergonié 


Les condoléances du roi des Belges 

A l’occasion de la mort du professeur 
Bergonié, le roi des Belges a fait parvenir 
au. président de la République le télégram¬ 
me suivant ; 

■Qu’il me soit permis d’exprimer au pré¬ 
sident de la République la vive émotion 
avec laquelle la reine et moi avons appris 
la mort du professeur Bergonié. 

Je suis certain d’être l’interprète de tous 
lès Belges en rendant un sincère hommage 
à l’héorïque abnégation d’un savant qui a 
si largement contribué au progrès de la 
science et au soulagement^ de l’humanité. 

M. Gaston Doumergue a répondu en. ces 
termes : 

Vivement touché du télégramme que Vo¬ 
tre Majesté m’a,, adressé à l’occasion de la 
mort du professeur Bergonié et de la part 
qu’Elle a bien voulu prendre au deuil de la 
science française, je lui en exprime mes 
sincères .remerciements en-. la priant d’en 
transmettre l’expression à Sa Majesté la 
reine avec mes respectueux hommages. 

‘ En s’associant aux regrets que nous 
causé-fa disparition- de ce savant, la Belgi¬ 
que nous donne : un nouveau et précieux 
témoignage de sympathie qui sera profon¬ 
dément ressenti dans toute la France. ..::.’. 


La fièvre célébro-spinale à Montpellier 


On signale de nouveaux cas de fièvre céra- 
bro'-spinale parmi les '.-militaires du 81° de 
ligne. 

L’un des malades, le soldat Jean Bouvard, 
originaire de la Corrèze, a. succombé peu 
après son admission à l’hôpital. L'autorité 
militaire a prie lès mesures utiles pour en¬ 
rayer l’épidémie. 
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La représentation régionale au Conseil 
de l’Union des Syndicats Médicaux 

(Suite et fin dé' la page 4) 

Le docteur. Clavelier conclut en demandant 
le : renvoi à l'étude de toute modification. 

Pour le docteur Lafontaine, si la représen¬ 
tation régionale prenait trop d'importance, le 
danger serait grand de se retouver-en face 
des mêmes difficultés qu’autrefois ; car, pra- 
, tiqüentent, ce serait non pas les syndiqués 
qui éliraient leurs exécutants, mais les comi¬ 
tés directeurs de groupements régionaux, qui 
choisiraient, dans leur sein, quelques repré¬ 
sentants. 

Au sujet du projet d’un Ordre des médecins 

. Le docteur Verger (Gironde), a établi lui 
aussi un projet. Il est un fait incontestable, 
c’est que la profession médicale renferme un 

■ certain nombre d’indésirables. Conti% ceux- 
ci, le projet Lafontaine prévoit une juridic- 

■ tion extra-syndicale, mais dont la compéten¬ 
ce s’étendrait à tous les-.actes délictueux. 
Pour l'orateur, ces solutions sont à rejeter. Il 
adopte la formule d’un organisme disciplinai¬ 
re légal xtra-syndical mais à pouvoirs limi¬ 
tés aux seules infractions déontologiques 
d’ordre public, c’est-à-dire intéressant la so¬ 
ciété. Cette formule est plus facile à faire, ad¬ 
mettre au législateur ; de plus, elle respecte, 
de façon intégrale, la conception actuelle -du 
syndicalisme. Il propose que l’on envoie aux 
Syndicats le questionnaire suivant : 

Le Syndicat de . ayant pris connais¬ 

sance des travaux de la Commission du Droit 
Syndicaliste, est prié de faire connaître au. 
Conseil, le plus tôt possible, l’avis exprimé à 
l’Assemblée générale par ses membres sur les 
trois questions suivantes : 

P 1" Est-il possible,' utile et nécessaire de 
poursuivre l’étude d’une juridiction profes¬ 
sionnelle extra-syndicale, armée de pouvoirs 
suffisants pour surveiller de façon efficace la 
moralité professionnelle de tous les médecins; 

2“ Dans l’affirmative, quel est le tyne qui t. 
vos préférences ; a) du type toulousain, éten¬ 
dant la compétence à toutes les infractions 
déontologiques. 

-I>) Ou du tvpe girondin, où la compétence 
de la juridiction se limite aux inlractions à 
la morale professionnelle, en laissant de côte 
les infractions corporatives et les conflits en¬ 
tre médecins qui doivent rester du ressort 
syndical. 

3° Dans la négative, indiquer les moyens 
' propres, à rendre efficaces les sanctions édic- 
• tées-par les Conseils ,de Famille. 

Cette proposition est acceptée à l’unanimi¬ 
té. 

Le docteur Renon (Deux-Sèvres), constate 
avec regret que quelques indésirables com- 
t promettent la dignité de la profession médi¬ 
cale et aussi que l’exercice ,de la médecine 
tend à participer “des mœurs commerciales 
(publicité-dichotomie). Jusqu'ici les Syndicats 
ont été les seuls agents de la moralité profes¬ 
sionnelle disposant de deux moyens ; les con¬ 
seils ,de famille, l’établissement de codes de 
déontologie. 

Ces .moyens se sont-ils montrés efficaces ? 
L’orateur ne le pense pas. Aussi, lui appuraît- 
il comme indispensable d’en trouver d’autres. 
I.'Ordre des médecins par exemple. Mais il 
faut entendre celui-ci comme une Chambre de 
Discipline, ayant uniquement à statuer sur 
les fautes de moralité professionnelle. Ja¬ 
mais elle ne pourra être compétente pour dés 
questions d’ordro technique ou financier. Seu¬ 
le une loi peut forcer tout médeqin français à 
se soumettre à ce tribunal d'exception, et le 
docteur Renon ne voit en particulier aucune 
impossibilité à ce que le collège des médecins 
soit sous la dépendance de la loi, puisque le:, 
syndicats eux-mêmes en subissent l'autorité. 
L’orateur admet donc que, sans commettre 
une faute syndicale, on puisse souhaiter 
qu’une loi rende obligatoire l’inscription ne 
tout médecin au tableau de l’Ordre des Mé¬ 
decins. Ce tableau constituerait la base élec¬ 
torale de l’Ordre. Le syndicat n’est dessaisi 
qu’en apparence seulement de sa puissance. 
En fgit, les élections seront faites par lui. 

Il conclut en s’associant à la proposition 
Verger relative à la consultation des Syndi- 


médailles d'honneur des Epidémies 


• Des médailles d’honneur' des épidémies" 
ont. été décernées aux personnes ci-après, 
désignées, en. témoignage du dévouement- 
dont elles ont fait preuve, à l’occasion de 
maladies épidémiques : 

Médailles d’or 

Mlle Croisier, externe à l’hôpital Trous¬ 
seau (à titre posthume). 

M. le docteur Joubin, médecin de la 
Santé (Bouches-du-Rhône). 

•Mlle Ackermann, interne en pharmacie à 
l’Hôtel-Dieu (à titre posthume). 

M. le docteur Nauleau, médecin aide-ma¬ 
jor de l ro classe des troupes coloniales. 

Médailles de vermeil 


Médailles d’argent 

M. le docteur Maltesse, assistant étranger 
à là clinique thérapeutique chirurgicale de 
lu faculté-, à l’hôpital de Vaugirard. 

M. Ferris, médecin-major de l ro classe 
des troupes coloniales. 

Mi. Corson, médecin-major de 2 e classe 
des troupes coloniales (Cameroun). 

M. Rabe (Régis), médecin libre à Imerint- 
siadino (Madagascar). 

M-, Randria (A ), médecin libre à Ibaka 
(Madagascar). 

M. Ramelina, médecin libre à Avarassena 
(Madagascar). 

M. Bonnigal (P.), médecin -de l’assistance 
médicale de l’Indochine. 

M. Salomon, médecin de 2» classe des 
troupes coloniales. 

Médaille de bronze 

M, Ducos (G.), docteur en médecine à 
Masseube (Gers). 

M. Goujou (J.-L.-P.), externe des hôpitaux 
d>' Lyon. 

•Mi. Zuber (J.), externe à l’hôpital Hérold. 

M. Perrin (R.-C.-P.), externe à l’hôpital 
des Enfants-Malades. 

M. Grenaud (M.), externe à l’hôpital Lari¬ 
boisière. 

Mlle Boudoux (A.-M.-F.), externe à l’hô¬ 
pital Trousseau. 

M. Rousseau (P.)-, externe à l’hôpital de la 
Charité. 

•M. Lévy (Marcel), interne, à l’hôpital St- 
Louis. 

M. Cochez (P.-.A.), interne à l’hôpital 
Trousseau. 

M. Gueulette (R.), interne à l’hôpital de 
Vaugirard. 

M. Mercier (A )> médecin-major des trou¬ 
pes coloniales (Sénégal). 

M. Sarrazin (F.-E.), médecin contractuel 
de l’assistance médicale indigène (Daho¬ 
mey). * 

M. Valmorin, médecin de l rc classe de 
l’assistance médicale indigène (Dahomey). 

M. Ramahandry, médecin de TA M. I. 
(Madagascar). 

M. Rabeflerana, médecin libre à Tanana- 

M. Ranaivô (V.), médecin de TA. M. I. 
(Madagascar) 

M. Remparison, médecin de TA. M. I. 
(Madagascar). 

M. Razafimandranto - Randriamparàn 5 ’, 
médecin' de VA. M. I. (Madagascar) 

M-. Rajaonah, médecin principal de TA. 
M. I. (Madagascar). 
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Les derniers livres parus 


Docteur Obânès : Dans l’intimité de l’Em¬ 
pereur (ouvrage orné de nombreuses gravu¬ 
res, Albin Michel, éditeur, Paris. 

Le docteur Cabanes, l’auteur érudit du 
Cabinet secret de l’Histoire et des Mœurs in¬ 
fimes du Passé, nous donne un fort volu¬ 
me où nous retrouvons tout entière la ma¬ 
nière de celui qui, peut-on dire, a poussé, 
jusques à ses dernières limites, l’entrée de la 
Médecine dans l’Histoire. Dans l’intimité de 
l’Empereur ! Pénétrer avec l’auteur auprès do 
celui que nous représente le tableau du. pein¬ 
tre David, mais le voir en' simple déshabillé, 
comme en pantouffle et en robe de cham¬ 
bre, n’est-ce pas courir après quelques désil¬ 
lusions, n’est-ce pas diminuer. celui qui, eu 
quinze ans, atteignit les plus hauts sommets 
de la puissance humaine ? 

Assister à la toilette de Napoléon, entrer 
avec lui dans son cabinet de travail, analy¬ 
ser sa méthode, dessiner ses relations avec 
ses secrétaires qu’il avait fort nombreux et 
singulièrement formés, déterminer la psycho- 
physiologie du grand homme et voir en quoi 
cette psychophysiologie a retenti sur sa vie 
publique et privée, dire ce que Napoléon 
pensait de l’amour et- de la femme, de la mé¬ 
decine, et des médecins de l'hygiène..., mais 
voilà autant de curieux chapitres qui méri¬ 
tent l’attention. L’on peut se demander com¬ 
ment le roman peut avoir tant d’attrait alors 
que Ja vie, lorsqu'elle est incarnée dans un 
Napoléon, est si passionnante et que cette 
vie est vécue et non fictive. 

Le pouvoir fascinateur de l’Empereur, que 
le docteur ,, Cabanes étudie en manière- 
d’avant-propos, s'étend au livre lui même, 
car « si d’autres font de l’histoire officielle, 
grave, solennelle, toute de convention, l’au¬ 
teur n’y cherche pour sa part que l’intérêt 
des choses vües,, vécues et ressenties, n’aÿant 
d’autre objectif que de servir un maître" ; la 
Vérité. La Vérité « sortant du puits » n’a ja¬ 
mais, que je sache, été désagréable à voir 
pour personne. — Raymond MOLINERY. 
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Les Grains anisés de Charbon 
Tissot font l’estomac net et Pintestin 
net. Agréables à prendre. Seule forme 
logique du charbon de peqplier. Échan¬ 
tillon, 34, boulevard de Clichy, PARIS. 



La Peste en Algérie 


M. Raynaud, Inspecteur général îles servi¬ 
ces d’hygiène en Algérie a déclaré à l’Acadé¬ 
mie de médecine que de 1899 à 1921. c’est-à- 
dire en vingt-cinq ans, 400 cas de peste furent 
constatés : 196 dans les ports et 204 dans le 
territoire. Les ports les plus touchés furent 
‘’ger (53 cas), Philippeville (36 cas'. Oran 
5), Bône (10). D’autre part, on releva 3 cas 
Blida, 16 au Hamma, près de Constantine,'-" 
185 dans la commune d’Aumale : c'est-à-dire 
à 50, 80 et 120 kilomètres du littoral. 

De 1908 à 1924, soit, en quinze ans, près d’un 
million de rats ont été ainsi capturés et iden¬ 
tifiés : 10 à 20 p. 100 oni été autopsiés, et les- 
laboratoires ont pu relever maintes fois la- 
présence du bacille de Yersin. La peste 'mu¬ 
rine a toujours été signalée concurremment 
avec les cas humains. 

L’Algérie se trouve dans les conditions les 
plus favorables à l’expansion de la peste avec 
le « Mus Decumanus » si répandu, si parasité, 
et la puce « Xenopsylla Cheopis » qui passe!* 
plus facilement du rat à d'homme. 

Mais à vrai dire, il n’y a guère de port dans 
la Méditerranée dont le sous-sol ne soit in¬ 
fecté ; tous les jours des navires circulent® 
dans nos mers, aidant aux échanges de la-", 
faune murine. Le problème de la disparition! 
de la peste est insoluble si tous les Gouverne-a* 
ments ne s’unissent pas pour prendre simul- 
tanément des mesures sérieuses et prolongées.' 


SANATORIUM DE LA 

MALMAIS0N 

des Docteurs ANTHEADME et B0DR 

4,place Bergèr e, RUE1L (S .-et-D.) Tél.27 

TRAITEMENT 

des AFFECTIONS NERVEUSES 
des PSYCHOPATHIES 
èt des MALADIES de la NUTRITION 

H! aliénés, ni conlaglem. Prit forfaitaire sans supplément 


Traitement Physiologique delà constipation ï 

Extrait total des Glandes Intestinales ■Extrait Qitiaire ■ Aggr-Agar-Ferments Lactiqoes J 


■ Wl . 


LABORATOIRES REUNIS. 1 


F. PARIS. J.LEGRAND. 



Magnésie Bismurée 


I- 


(marque déposée) 

RÉGULATEUR NORMAL DES 

MAUX D’ESTOMAC 

ÉCHANTILLON & LITTÉRATURE SUR DEMANDE 

. SCOTT, pharm.-drog., 38, Rue MONT-THABOR, PARIS i 


RECONSTITUANT 

Le Pins Puissant - Le Plus Scientifique 
Le Plus Rationnel 


LABORATOIRE DES PRODUITS SCIENTIA 
10, rue Fromentin, 10, PARIS 



75] LA TRICALCINE PURE 

Se vend ; en Poudre, Comprimés, | 
f Cachets Granulés Tablettes Chocolat, 

DECALCIFICATION DE L'ORGANISME 

m m 

" TRICALCINE, METHYLARSINÉE, ! 
ADRENALINÉE, FLUORÉE j 

En cachets seulement j 


R C. Seine N» 148 044. 
































































BROMIDIA 

BATTLE & C. 

“L’HYFNOTIQOE par EXCELLENCE” 


MÉDICAMENT TITRÉ 
ET GARANTI 
Toujours digne de 
CONFIANCE 

Insomnie, Nervosisme, 
Epilepsie, Irritabilité, 
Manie, Toxicomanie, 
Etc. 


Littérature et Echantillons 
v ~ gratuits sur demandes 
■ de \1M. les Docteurs 
Messrs. ROBERTS <fc C° 
C K* .pharmaciens 
5, rue de la Paix - PARIS 



PYRETHÂNE 

Jitiiinêvralgique puissant 


GOUTTES 

ir dose — 300 pro die (en eau ; 
AMPOULES A 2 c3. Antithermic 


AMPOULES B 


■natée). 
c'J. Antitliermiques. 
c3. Antinévralgiques. 


Dépôt : PARIS, P. LOISEAU, 7, rue du Rocher 
Laboratoire PYRÉTHANE à ABLON (S.-et-O.) 


R. C, Corbeil N° 870. 


La fermeture dominicale des pharmacies 


Des pharmaciens poursuivis obtiennent gain 
de cause 

Plusieurs pharmaciens de Courbevoie 
étaient poursuivis, devant le tribunal de sim¬ 
ple police, pour avoir ouvert leur pharmacie 
ie dimanche. 

Le tribunal de simple police de Courbevoie, 
présidé par M. Barrault, a, après la plaidoi¬ 
rie de M e Tercinét, relaxé les contrevenants 
et condamné les parties civiles ■ aux dépens 
de leur intervention — et ceci après avoir dé¬ 
claré que l’arrêté préfectoral manquait de. 
base légale. 


SELoeHUNT 


Hyperchlorydrie, 
Dyspepsies, Gastralgies, 
01 fil VI Arthritisme, Lithiases, 

■ OlHLlL " Uricémie, Rhumatismes 
Echantillons : Laboratoires Alph. Brunot 

16, rue de Boulamvilliers, PARIS (XVf) 



miLLEURMARCHÉ 

7 Jurtouilei 

Il 1 / PRODUIT * 

câffectiowdufok 

'"môeriiojif 

.Tliÿrainef 

CONSTIPATION 

louZGRAINS avant le repas do. soir 

EN VENTE dans fouter 1er bonne/ pharmacier 
(A.TR0NCIN !fJ.HUf1BERT,96rüe d'AmperdamPARlsBi 


IODALOSE GALBRUN 




IODE PHYSIOLOGIQUE, SOLUBLE, A SS B ffl IL ABLE 

Première Cortibmaison directe et enivrement stable de l’Iode avec la Peptpn* 

Découverte en 1896 pa r E. GALBRUN, Docteur en Pbarmacib 

Remplace toujours Iode et Iodures sans Iodisme. 

vinÉp goutte» dlodaioue a gissent comme o n gramme dTexture alcalin 
OUA et Littérature : Laboratoire GALBRUN. S et lO.r. dn Peut-Musc, PARIS 




tipaiyyreJduèl)?, 

' Convient à tous les âges. Traitement simple, sûr e 
discret, curatif et préservatif. Jamais d’inconvénients. 


Organisation d’un voyage médical au Maroc 


§£'; Voici le programme horaire, de ce voyage : 

. 18 avril. — Embarquement à Marseille'pour 
ï: Alger, ;i 12 heures. 

f-v 19 avril. — Arrivée à Alger'vers IC heures. 

20 avril. —• Séjour à Alger.. Visite de la 
Bp-ville, de la Kasbàh’. 

Efr: 21 avril. — Excursion au Jardin -d’Essais. 

J8T. ' 22 avril. — Alger-Tenès. Déjeuner à Clier- 
■ -chell. Visite du Musée. Dîner et couolier. â 
BgTenès. 

23 avril. — Tenôs-d’Oran. Déjeuner’a. 0,uil- 
|l lis. Dîner et coucher à Oran. 

24 avril. — Séjour à Oran : visite de la vil- 
P>:. le. Excursion au Belvédère. 

Bçf f 25 avril. — Oran-Tiemcen. Déjeuner à Tlem- 
Ifercen. J.après-midi, visite de la ville. 

26 avril. — Séjour à Tlemcen : excursion ït 
P* Sidi-bou-Médine. 

27 avril. — Tlemeen-Oudjda : déjeuner à 
lyOudjda. 

h- 28 avril. — ûndjda-Taza. Déjeuner à Guér¬ 
it cif. Dîner et coucher à Taza. 

§wl 29 avril. — Taza-Fès : déjeuner à Taza. Ex¬ 
cursion à Taza-le-Haut. 

30 avril. — Séjour à Fès : visite de la vil- 
: ' le, des souks. 

';&■ 1er mai. — Tour de la ville 

2 mai. — Fès-Meknès par Volubilis et Mou- 
fl-Ja y Idriss. Déjeuner à Vfeknès. Visite’ do la 
ville. ■ 

.3 m ai. — Meknès-Rabat. Déjeuner â Mek- 
nè.«. Le matin, excursion -aux anciennes' ér-u- 

4 mai. — Séjour à Rabat : visite de la vil¬ 
le, de la Kasba des Oudaias, de la Tour Has¬ 
san. 

5 mai. — Rabat-Casablanca. Déjeuner à 
- Casablanca. 

6 mai. — Casablanca-Marrakech. Déjeuner 
à Mazagan. Dîner et coucher à Marrakech. 

7 mai. — Séjour à Marrakech, 


8 mai. — Visite de là ville, des souks. Ex¬ 
clusion à l’Aguedal. 

9 mai. — Marrakech-Casablanca. Déjeuner 
à Settat. Dîner et coucher S Casablanca. 

10 ‘mai. — Embariqueroent pour Bordeaux. 

. 11-12-13 mai. — En mer. 

14, mai. — Arrivée à Bordeaux. 

Le prix de ce voyage qui est ■ normale¬ 
ment de 6.700 francs, sera réduit pour lés 
médecins, qui voudront bien y prendre part 
à : Quatre mille huit cents francs par per¬ 
sonne. 

11 comprend lés traversées aller et retour 
en excellente installation de lrè classe ; 

Le transport entre Alger et Casablanca, 
en excellents cars, contenant seulem.-'" 4 dix 
places et munis de sièges tournants Pu,., ou ; 

Le séjour dans les Hôtels en /Afrique du 
Nord pendant toute la durée du voyage (bois¬ 
son aux repas non-comprise) ■ ; 

Les services d’un commissaire-guide des 
auto-circuits ; 

La visite des villes et de leurs curiosités ; 

Les, pourboires à bord st dans les Hôtels ; 

Le voyage ne sera définitivement organisé 
que lorsque dix inscriptions auront été 
reçues. Le prix réduit consenti aux adhé¬ 
rents médicaux, impose, en effet, l’obligation .i 
de faire partir chacun des cars-autos â plein, 
c'est-à-dire avec dix.passagers. 

La « Presse Thermale et Climatique ». 3, 
rue Alexandre de Humboldt, Paris (14®), a 
été chargée de centraliser las souscriptions 
à. ce voyage. 

Les médecins qui désireraient y participer 
sont donc invités à envoyer sans retard A 
l’adresse ci-dessus une adhésion de princi¬ 
pe qui deviendra"définitive dès que dix ins¬ 
criptions auront été enregistrées. 


7 


Négligence fatale à l’asile 
de Ville=Evrard 


Mme Virginie. Eon, âgée de soixante-qua¬ 
tre ans, qui s’y trouve en traitement, . et. 
dont le mari, conseiller à la Cour de cassa¬ 
tion, habite 11 bis, rue d’Edimbourg, à Pa¬ 
ris. fut trouvée morte ébouillantée dans un 
bain. 

Une information fut aussitôt ouverte, et 
le parquet de Pontoise se transporta sur. les 
lieux pour procéder aux constatations. M 
Brouchot, substitut, M. Durand, juge d’ins¬ 
truction, et le -docteur Derôrne, médecin 16- • 
giste, établirent que La mort accidentelle de 
Mme. Eon : était due- à la négligence.. D'in¬ 
firmière de service, qui soignait Mme Eon. 
et lui faisait prendre son bain, s’était ren¬ 
due à la cuisine, laissant Mme Eon. seule. 
On suppose qu’à' ce moment, une autre ma¬ 
lade de rétablissement, voulant prendre de 
l’eau chaude; est entrée clans la cabine dé- 
bain et ouvrit le robinet qu’elle oublia de 
fermer. Déjà; l’infirmière et la surveillante 1 
de service ont- été suspendues par la direc¬ 
tion de l’hôpitai. Des poursuites seront 
exercées. 


LE PROCHAIN CONGRES INTERNATIONAL 
DE THALASSOTHERAPIE 


Conformément aux Statuts des Congrès in¬ 
ternationaux de Thalassothérapie, lin seul 
sujet est mis à l’ordre du jo.ur, par les soins 
du comité permanent Ufc l’Association, Au 
Congrès d’Arcachon, - qui se tiendra- du 22 au 
25 avril prochain, se discutera : Le TRAITE¬ 
MENT MARIN du RACHITISME. 

. Les rapporteurs sont pour la France,: les 
docteurs Armand Dclillc (Paris) ; Jaubsrt 
(Hyères) ; Jouffray (Cannes; : Mercier .des 
Pochettes (Biarritz) ; Saint-Martin (Carnac.) : 
Pour l'Angleterre : le professeur Léonard 
Hill et le docteur Webster. Pour la Belgi¬ 
que : les docteurs Delcroix (O.stende) ; André 
(lireedene-sur-Mer). Pour l’Italie : le docteur 
Artin Bardisian (Venise). 

Pour tous renseignements, s’adresser soif 
à M. le docteur'Léo, secrétaire général de 
l’Association de ‘Thalassothérapie^ à Paris, 
soit,’ mieux encore, à M. le docteur Chau¬ 
veau, secrétaire général du Congrès, villa la 
Rouvraie, Arcachon, 


A partir du prochain numéro 
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(GSHiËB) 

aux principes utiles du GS-TJI 

Spécifique de l'Hypertension 
NON vaso=constricteur 



RÉGULATEUR du TRAVAIL du CŒUR 

Diurétique, Antialbuminurique, 
Antihémorragique (Ménopause, etc.) 
Antiscléreux. 

6 à 10 Pilules par jour entre les repas. 

Laboratoires du D r HI.LEPRiNGE 

62, Rue de la Tour, PARIS ( 16 *) 
L -T T Q UTM 

R. C. Seine N» 7.154. 


INNOXA 



R. C. Seine N® 2.514. 



s Granules deCatillonl 

8 A 0,001 EXTRAIT TITRÉ Du 


STROPHANTUS 


» C’est avec ces granules qu’ont été laites les observations discutées & l’Académie en 1889; elles II 

• prouvent que2ù 4 par jour donnent une diurèse rapide, relèvent vite le cœur affaibli, dissipent 8 

S ASYST0LIE DYSPNÉE. OPPRESSION, ŒDÈMES, AifectlODS MITRALES, CARDIOPATHIES des ENFANTS et VIEILLARDS,eto. S 

fD Effet Immédiat, — innocuité, — ni intolérance ni vasoconstriction, — on peut en taire un usage continu. j 

{Granules ^Catillon à 0.0001 1 

• Tonique du Cœur par excellence, tolérance indéfinie 

■ Nombre de Strophantus sont inertes, d'autres toxiques; les teintures sont infidèles, exiger la Signature CATILLON 
“ grix de l’éiaiimie de ,Médecine pour "éttopbaatui et gtrophantiBi”, &êiaiUe d'@r fis pas. mur. iBOO. 

» 8. Boni* Et- 


STROPHANTINE 































































> Le plus Puissant Reconstituant générât 


H1ST0GEN0L 
Naline 


I 


(Médication Arsenio-Phosphorée 
à base de Nuclarrhine). 

Indications de la Médication 
Arsenicale et Phosphorée organique 

TUBERCULOSE, BRONCHITES 
LYMPHATISME, SCROFULE 
ANÉMIE, NEURASTHÉNIE, ASTHME, DIABÈTE, AFFECTIONS CUTANÉES 
FAIBLESSE GÉNÉRALE, CONVALESCENCES DIFFICILES, 


-ANÉE8 j||gj 


«•GaD®G*D©CiSa©GJKDOGa3®GKD©GHD®GMD©GSD «CISaCKIOCKItClDt* 


De Trouette-Perret 


Aphloïne 


Spécifique des Troubles 
de la Ménopause 
et du système veineux 


Nisméline 


(Guacô) 


Papaïne 


Gastro-Entérites 
Diarrhées- Vomissements 
Troubles Dyspeptiques 


MALADIES du FOIE 

MALARIA - FIÈVRES des PAYS CHAUDS - ICTÈRE 

Granules à 1 milligramme 


BOLDINE HOUDÉ 



Hépatites chroniques. — Coliques hépatiques. 
Congestion et Hypertrophie du Foie. 

Dosé : 4 è 8 par jour. . 

LaboratoiresHOUDÉ, 9,Rue Dieu, PARIS 


ICTÈRE 

JDÉJ 

>atiques. 


.qf 




^ GSfox ul Carr on _ 

" '—^ ir'lû ulJ ou r\£ -vt„21 


J - " . w — (C 10 H 15 PhO £ Na 2 ) 

Phosphore colloïdal assimilable, le plus Actif, non Toxique 

Indications du Fosfoxyl : 

ALGIES, ASTHÉNIES, NEURASTHÉNIES, 
DÉCHÉANCES ORGANIQUES, IMPUISSANCE 

■ 3 formes : LIQUEUR (non sucrée). — SIROP (anisé). — PILULES 
I *' Echantillon et Littérature : 

Laboratoires B. CARRON, 40, Rue Milton. PARIS=9 e HMH 


_ r _ ! L'ASSISTANCE PUBLIQUE 

PARIS IX e = e 17.Rue Ambroise Thomas. IX e = e PARIS 




Pour éviter les substitutions 


PRESCRIVEZ et EXIGEZ 


-jâ. 


OtEÜ-GOMENOL 


g 

lu 


PREVET 


5Dosages -.2%. 5 % . 10 %. 20 % . 33 % 

en ampoules ou flacons 




garantie d origine et de pure 
Exigér le nom et la signature PREVET^ 


VITAMINA 

Aliment biologiquement complet 

Reconstituant puissant 

A BASE DE 

Vitamines Végétales et Animales 

REDONNE des FORCES 

Anémiés , Fatigués, Surmenés 


Régularise les fonctions 
intestinales $ rénales 


Dépôt : 8, Rue Vivienne — PARIS 

pt dans toutes les pharmacies. 


R. C. Paris X? 102 <u 


I 0 D 0 NE ROBIN 


ou Peptonate d’iode 


ARTHRITISME, RRTERIO-SCLÉROSE, HSTHME, 
EMPHYSÈME, RHUMATISME, GOUTTE 


DOSE : Depuis 5 goulles jusqu à 
120 gouttes pur jour. - 20 goulles 
correspondent comme efjet thérapeu¬ 
tique à 1 gi i. d'iodnre de potassium. 


Laboratoires ROBIN, 13, rue de Poissy, PARIS 
R. C. Seine N°^221.839. 




R. C. Seine N° 25 197. 


ANTISEPTIQUE — 

— DÉSINFECTANT 


'APRÈS et ENTRE les REPAS 


PASTILLES 

VICHYÉTAT 


!T«lBki.BOOCffi.tt.i£STOIlC 

J U m ruliit qa’tn boitte eetlliet. 


R. C. Paris N» 30.051. 


FORMOL SA.PON1NE 


Le Gérant : D r CRINON. 


TUBERCULINOTHERAPIE PAR VOIE BUCCALE 


LA PHAGOLYSINE 


■ ENDOTINE ” en Elixir composé du Profçs. Gabrilovitch 

Ex-Médecin Directeur des Sanatoriums impériaux d'Halila (Finlande), Membre correspondant de l’Académie des Sciences de Pdtrograd 


MODIFICATEUR SPÉCIFIQUE DU " TERRAIN " 



LUSOFORME 


GYNECOLOGIE - OBSTETRIQUE! 
CHIRURGIE d’accidents I J 


LABORATOIRES GARTERET 

15, rue d’Argenteuil, - PARIS (I« r ) 

R. C. Seine n° 1«5.284.. 


Renseignemenls el Litlérature, 82, rue de la Pompe, PARIS (XVI e ). — HUBAC, Pharmacien 1 


INOTYOL 


du D r DEBAT 
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LE PLUS CLAIR ET LE MIEUX RENSEIGNÉ DE TOUS LES JOURNAUX MÉDICAUX FRANÇAIS 




'adresser pour la Publicité ■ 

Aux Bureaux de “ l’INFORMATEUR MÉDICAL” 

111, bout. Magenta, PARIS 
: à l’AGENCE FRANÇAISE de PUBLICITÉ 

ÀX>, rue des Petits-Champs - PARIS 


ABONNEMENT : 

France, un an. 20 

Etranger, un an. 30 

Compte Chèques postaui : PARIS 433-28 


QUATRIÈME ANNÉE | 3ST 0 67 - 8 FÉVRIER 1925 

Direction : 111, houlevarti Magenta — PARIS (X') 

TÉLÉl'H.'TRVDAÏNb 62- 




On parle beaucoup de la renaissance de l’enseignement de l’École du Val-de-Grâce, sous l’impulsion du nouveau Directeur de cette École, M. le. Médecin-Inspecteur 
Dopter. Nous publions ci-dessus plusieurs photographies effectuées dans cette École dont les magnifiques Bâtiments datent comme on sait d’Anne d’Autriche 
et à laquelle est annexé un hôpital offrant la possibilité d’un ^Enseignement clinique. 































A L’ACADÉMIE DE MÉDECINE 


Pour développer l’influence médicale française au Canada 


On peut constater chez la mère et chez l’enfant des lésions simultanées 
des mêmes organes 


M. le Prof. Sergent qui a fait récemment un voyage au Canada 
préconise l’envoi de médecins français pour lutter dans ce 
pays contre l’influence étrangère. 



On a consacré de nombreux travaux au 
retentissement de la lésion d’un organe 
maternel sur l’organe correspondant du 
fœtus. Ce sont surtout les reins qui ont. 
fourni des matériaux d’études à la clini¬ 
que : il est des cas classiques de néphrites 
congénitales. 


Expérimentalement, en provoquant des 
altérations de certains viscères (foie, reins,' 
etc.) chez des femelles de lapins et de co¬ 
bayes en état de gestation, on a créé des 
altérations au niveau des viscères homolo¬ 
gues du produit de conception. 

Mais on n’a jamais pu expliquer ces faits 
autrement que par l’hypothétique existence 
de cytolysines, substances qui auraient été 
engendrées par l’organe maternel lésé et 
auraient électivement impressionné par 
voie sanguine l’organe fœtal correspon¬ 
dant ; peut-être est-ce pour cela qu’on n’a 
pas poussé plus avant. 


MM. Piosper Merklen, Wolff et Oberling 
(de Strasbourg), ont eu l’oo:asion d’obser¬ 
ver deux faits qui apportent une intéres¬ 
sante contribution clinique à la question. 
Ghez une diabétique enceinte de huit mois, 
ayant, succombé azotémique peu après l'ex¬ 
pulsion d’un enfant qui survécut fort peu 
de temps, ils ont constaté des lésions des 
reins et du pancréas ; ils. ont trouvé des' 
.lésions des 'mêmes organes chez l’enfant. 
Une autre malade fut atteinte de néphrite, 
azotémique aiguë, dont elle guérit, à la 
fin de sa grossesse ; elle accoucha d’un en¬ 
fant mort-né ; ce dernier offrait des 14- 
stqns accusées de néphrite aiguë, 
r jj-Parmi les viscères maternels.et infan- 
jtiWç simultanément touchés, disent ces àu- 
'teÿrs, dans leur communication à l’Acadé- 
<me de Médecine, les reins se placent en 
-première ligne. Les observations les con¬ 
cernant sont dans cet. ordre d’idées les 
plus nombreuses. Nos deux cas viennent à 
l’appui : femmes azotémiques ayant engen¬ 
dré deux enfants morts avec néphrite'épi¬ 
théliale : même lésion constatée à Fantop- 
sie de l’une’ d’elles,, accidents cliniques de 
néphrite chez l’autre. 

» Faut-il admettre qu’un même poison, 
franchissant le placenta, porte élective¬ 
ment ses effets sur le parenchyme des qua¬ 
tre reins ? l.a suggestion n'est pas invrai¬ 
semblable, mais n’est pas démontrée. Il est 
par contre établi que l’urée du sang tra¬ 
verse le placenta. Charpentier et Butte ont 
montré que, par l’injection d’uéée à des 
femelles pleines, il y a surcharge uréique 
dans les tissus du fœtus et mort de ce der¬ 
nier. Feis a confirmé cette manière de voir. 
Aussi peut-ori penser que par suite de l’a¬ 
zotémie maternelle, les reins du fœtus se 
seraient trouvés dans notre cas en état 
d’hyperpression uréique, Cette notion peut- 
elle avoir quelque intérêt en l’espèce ? Nous 
ne voulons, en tout cas, pas laisser enten¬ 
dre que F azotémie soit responsable de la 
lésion rénale de l’enfant. » 


Une manifestation des associations 
d’Hygiène sociale antituberculeuses 
à la Sorbonne 


Le comité de liaison des associations d’hy- 
gfiène sociale antituberculeuses organisa, 
i la Sorbonne, une manifestation de propa¬ 
gande.. M. Doumergue. président de la Répu¬ 
blique, qu’emouraieni MM. l'ainlcvé, prési¬ 
dent de la Chambre des dcpulês ; Justin "Go¬ 
dait, ministre de l’hygiène ; Strauss, ancien 
ministre ; Brisson, président du conseil gé¬ 
néral ; .Naudin, préfet de la Seine ; Morain, 
préfet de police, ete., assistait à cette céré¬ 
monie. 

Des discours lurent prononcés par MM. le 
professeur Letulle, Annaruî Guillon, direc¬ 
teur de l'Office public d’hygiène sociale de 
la Seine, et Justin Godart, ministre de l’hv- 
giène. Tuis le professeur Cnlmette fit une 
très intéressante communication concernant 
la préservation de l’enfance. 



• ae.l et opportun de laisser au goure inemeat 
canadien le choix dos personnalités. . 

Il faut ensuite « favoriser les, engagements' à 
long terme » pour les spécialistes demandés - 
au Canada, en vue d’y organiser certains 
centres spéciaux de recherches, d’enseigne 
< ment ou d’hospitalisation. 

Un exemple vient d’être donné par la situa 
tion faite à l’un de nos jeunes collègues, de .; 
docteur Brousseau. appelé par le gouverne- 
ment de Québec pour organiser un important j 
asile d’aliénés, en même temps qu’un centre 1 i 
d’enseignement de- la psychiatrie. Le:, doc ,'■] 
leur Brousseau, pleinement qualifié, a réussi : 
merveilleusement dans sa mission. Il a cou- 
tracté un engagement de trois ans, duranUîes "i 
quels il a rang de professeur, touche un trai- i 
tement assez large et' est désigné comme.ta- I 
pert dans des cas particulièrement délicats 

La ville de Montréal fait actuellement appel : 
à un spécialiste de la même branche. Le üoe 
teur Desloges, directeur des Services d’hygiè¬ 
ne de Montréal, lors de son passage a Paris, 
en juillet, m’a'prié de lui désigner (1er psy¬ 
chiatres français. 

Tout récemment, le professeur Mercier (ïo.. 1 
Montréal) m’a demandé de lui désigner un 
radiologiste qui pourrait prendre la direction 
des services spéciaux du nouvel hôpital gé.. { 
nêral, merveille d’installation Im-qiitalièh; 
que j’ai visitée avec lui. 

Ces engagements comportent la nécessité tfe"' ' 
maintenir l’intégralité de l'ajiciennelé et des 
droits à l’avancement pour ceux qui, quit¬ 
tant la France, les contracteront. 1: v a là 
une difficulté à résoudre. Pour les médecins 
des asiles d'aliénés, véritables fonctionnaires, 

U. peut être très séduisant, au lieu d attendri, 
un poste-de médecin titulaire pendant'- plu 
sieurs années, de passer res années au Coda, ■■4 
(la avec des fonctions intéressantes à tou; 
points de vue ; mais, pour un radiologiste,® 
pour tout autre spécialiste, contrainl ù. se li¬ 
vrer à l'exercice de la profession médicale, 

- n’étant pas fonctionnaire. — le temps pas¬ 
sé au Canada est un sacrifice onéreux; pen - > 
dant les années passées hors de France, la ' 
clientèle n’est pas venue et, au retour, la si¬ 
tuation personnelle peut être nulle. O.n , peut 
penser qu'il serait possible de donner à ces 
médecins des dédommagements convenables, 
à moins qu’on ne puisse obtenir pour eux, de 
la part du gouvernement canadien, des- en 
gagements très longs et,, mémo, rautoiisattonjsj 
de se fixer définitivement au Canada, - sans G 
perdre la nationalité française. 

-♦-- 

On annonce plusieurs vaccins et sérums 


Plusieurs demandes viennent, en effet, 
d’être transmises a l’Académie par AI. le mi¬ 
nistre de l’hygiène : 

1» Une demande de M. le U*' Joussety; mé¬ 
decin de l’hêpital Laënnec, relative à un sé¬ 
rum thérapeutique destiné à combattre?cer 
taines formes de la tuberculose humaine ; . 5 

2° Une demande de M. le D r Barberin. an¬ 
cien assistant à la Faculté de médecine dé- 
Paris, et de M. ie professeur Gaucher, agrégé 
(les Facultés de pharmacie, en vue d'être au 
t-orisés à délivrer divers vaccins préparés. sc£’ 
Ion le procédé de Wright ; 

3° Une demande de M. le D 1 ' BJaizol, de 
Laigle (Orne), en vue d’obtenir l’autorisai 
tion de-débiter un sérum amigonocoociqÜ* 
destiné au traitement (le la blennorragie. 


U faut d’abord, déclara AI. le Professeiu- 
Sergent, à la tribune de F Académie de mé¬ 
decine : 


Favoriser F « organisation des cours spé¬ 
ciaux », du genre de ceux qui ont été deman¬ 
dés. en 1923 au professeur Pa alritg- (de Stras 
bourg) sur la lutte contre lu syphilis, en mai 
1924 au professeur Cl. Regaud (de l’Institut 
Curie), sur la. lutte contre le cancer, et en 
septembre 1924 au docteur Ribadeau-Dumas 
(des Hôpitaux de Parisj'sur la lutte contre Ta 
mortalité infantile et à moi-même, avec la . 
collaboration de mon chef de clinique le doc¬ 
teur Francis Bordét, sur la lutté contre la tu¬ 
berculose. . 

Pour,favoriser l’organisation et le dévelop¬ 
pement de ces cours, il est nécessaire que le 
Service du la Propagande à l’Etranger fasse 
les sacrifices indispensables pocr indemniser 
ét honorer convenablement les professeurs 
français auxquels ïl sera fait appel ; en effet, 
il faut tenir compte de l’obligation dans la¬ 
quelle se trouvent ceux-ci de répondre hono 
rablement aux réceptions qui leur sont offer 
tes ; il faut considérer aussi que Va présence 
des femmes françaises de bonne éducation 
sert grandement-les intérêts de la propagan¬ 
de bien comprise. D’autre part, il est, ration 



A gauche, l’amphithèàtre de l’école de Médecine militaire du Val-de-Grâce C’est dans cet amphithéâtre que M. le Professeur Sergent a fait la leçon dont nous rendons compte 
dans ce numéro et qui inaugure une série de leçons cliniques dites leçons du samedi. — A droite, M. le Professeur Dopter, Médecin-Inspecteur de l’Armée et Directeur de l’École 

du Val-de-Grâce, qui a pris l’initiative de oes leçons. 






































1 LE MONDE MÉDICAL 


Naissance 

Le docteur Marcel Vécut et Mme, née 
gLGoudet, sont heureux de faire part de la 
; ■ naissance de leur second fils, Dominique. 

Mariages 

On annonce de TluI-ousç- le prochain 
mariage de Mlle Germaine- üusset, fille du 
docteur Ousset,. avec M. Georges Darnet. 

Lt Très Révérend Père Louis, provincial 
des Dominicains, a béni dans L’intimité 
l’union de. Mlle Annie Leclerc, fille du doc¬ 
teur Henri Leclerc, avec M. Hubert Verley. 

! M. Charles Richet, Professeur à la Faeul- 
[ té de Médecine, Membre de l’Institut et de 
l’Académie de Médecine, Commandeur de 
la Légion d’Honneur et Madame Charles 
[,. , Richet, le Docteur Edmond Lesné, Médecin 



Photos Informateur Médical 

M. Jean Patris de Broé et Mlle Lesné , à 
lÆglise Saint-Thomas-d'Aquin , le jour de 
|leur mariage. ■ 


de l’Hôpital Trousseau", Chevalier de .la 
V Légion d’Honneur et Madame Edmond- 
... Lesné, nous font part du-mariage de Mlle 
^ Elisabeth Losné, leur petite-fille et fille, 
t ■ avec M. Jean Patris de Broé, Ingénieur, 
pfj Croix de guerre. 

Nécrologies 

.Nous apprenons la mort : 

Du docteur Diot (de Lyon), secrétaire du 
1 Syndicat des médecins du Rhône. 

Du docteur René Saq-uet, médecin des 
pc asiles d’aliénés, décédé à Nantes à l'âge 
| . de 35 ans. 

Le docteur Flouret (de la Drôme). 
ù Le docteur. E. Larrieu, ancien oculiste du 
Bureau do Bienfaisance, de l’Institut des 
> Jeunes aveugles de Toulouse, est déc-édé au 
; Fousseret, dans sa 82° année. Une allocu- 
. lion a été faite par le docteur Clav'elier, au 
nom de l’Association des Médecins de Tou¬ 
louse,;, aux obsèques, le -Sâ janvier. 

On apprend la mort de Mme Mo-izard, 

. veuve du médecin des hôpitaux, décédée 
'en-son domicile, 19, rue Clément-Marot, le, 
23 janvier 1925, munie des Sacrements de 
l’Eglise. Ses obsèques auront lieu à Ren¬ 
nes. Ni fleurs ni couronnes. Il ne sera pas 
envoyé de faire-part. 

Nous apprenons la mort du docteur Paul 
Roux, médecin principal de l'armée, en 
retraite, officier de la Eégi-on ’ d’honneur, 
décédé le 18 x janvier,' L’inhumation a eu 
ÎT lieu à Orange! 

Le docteur et. Mme Cliavelet, M. Joseph 
Chavelet, ont la douleur de faire part de 
là mort de leur mère et belle-mère, Mme 
Emile Chavelet, née Callet, décédée à Be- 
sançort (Doubs), le 9 janvier, dans sa G9° 
année. Le présent avis tient lieu de faire- 
I;; part. 

On nous prie d’annoncer le déçès de 
( Mme veuve Antonio Arrighi. De la part du 
R. I’. J.cseur, du docteur et Mme H. Duron, 
i de M. Lierre Arrighi, avoué à la Cour d’Ap- 
i„ ; pel, Aime Pierre Arrighi et leurs-enfants; 
de M. H. Mme Maurice Hoehart. 
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On nous informe que 


MM. Poirot et- cheramy vienne ;rt d’être: 
nommés pharmaciens, des . hôpitaux de Pa¬ 
ris. I 


La Société des Chirurgiens de Paris dis 
pose, de trois prix : 

1° Prix de la Société des Chirurgiens dr 
Paris (fondation D&atigues) sur .n’iiripdrw, 
quel sujet intéressant de la chirurgie ; 

2° Prix de la Chirurgie gastro-intestinair 
(fondation Puuchet) ; 

3° Prix .d’Urokaue chirurgicale (fondation 
Cathelin). 

Ces prix «ont de 1.000 francs chacun. 

J,es manuscrits dactylographiés devront 
être remis avant le 1er maris 1925. 


Un concours de médecin-chef de service» 
des asiles d’aliénés s’ouvrira le 2 mars 1925.. 
1! y a 6 postes vacants. Les candffiatures- 
sont reçues au ministère du travail et lié 
l’hygiène (7, rue Camharérèb), jusqu’au 10 
février 1925 Inclus. 


Un salon des médecins se tiendra du 8 au 
20 inans, au Cercle de la Librairie. Pour tous 
renseignements, s’adresser au D r Paul Ra¬ 
dier, 84, rue Leeourbe. , 


pecteur général | 
Vincent. — Le j 
médecin inspec-'i 
Leur général 
Rouget, président, 
du comité’ con¬ 
sultatif de santé, 

. inspecteur des J 
services d’hygiè- -I 
ne et d’épidémio- 
1-ogie de l’armée, J 
est nommé., tout y 
en conservant ‘ 
ses fonctions ac¬ 
tuelles, inspec¬ 
teur permanent 
des écoles du 
service de santé 
miHtaive,-en rem¬ 
placement du 
médecin inspec¬ 
teur général .Vin¬ 
cent, passé au 
cadre de -réserve. 


L'abondance 
des; matières 
nous oblige û- 
reporler au pro¬ 
chain numéro 
deux communi¬ 
cations du- plus 
vif intérêt qui 
viennent d’être 
laites à la der 
ni ère séance de 
l’Académie de 
Médecine : 

L'une de AT. 
Cazeneuve : Y 
a-t-il nécessité 
de" réviser -, la 
loi du 25 avril 
1895 sur la pré is| 
parution, la ven- lia 
te et la distri- {,. 
bution des si- — 
rums thérapeu¬ 
tiques et autres 
produits analo- ' 
gués ?. 

L’autre de M. 



Legaud : Rapport sur le contrôle des laboratoi 
res privés. -- 

.Nous y reviendrons dans le numéro-de la 
semaine prochaine. 


M. Ie-D r Doyon, professeur de-physiologie à 
la Faculté de 'Médecine de Lyon, adresse .à 
l’Académie sa candidature au titre de corres¬ 
pondant national pour la 4» division (Sciences 
biologiques, physiques, chimiques et natu¬ 
relles) . " 


Le Cabinet GfiLLET y Cessions' médicales et 

remplacements) est dirigé par- un ’ confrïre, 
D' 1 GUILl.'EMONAT: il fournit gratuitement 
tous renseignements médicaux. Tel. Gbb. 24 ( 1. 


Un concours pour la nomination -d’interné» 
en médecine (dont un affecté au service de 
chirurgie de l’établissement) et la désignation 
d'internes provisoires à l’hospice départe¬ 
mental Paul-Brousse, s’ouvrira 'e lundi 23 
février 1925. 

Pourront prendre part au concours • 1° Les 
élèves externes des hôpitaux de Paris : 2° Les 
étudiants en médecine possédant dix Inscrip¬ 
tions de doctorat. 

Les étrangers sont admis ait concours. 


OCaJriAAikks., 

/uxmvmï. : 

*JTad-dbcLAMA-, 


Va-t-on réfréner la publicité médicale 
dans la grande presse ? 

Une Settre de M. Justin Godard aux 

Directeurs des Journaux‘d’information 1 

Quel est le critérium d’honnêteté pour une annonce pharmaceutique ? 


Les Directeurs des journaux politiques et 
d’information viennent de recevoir la lettre 
suivante : 

Des plaintes nombreuses et fondées me sont 
parvenues contre l’exploitation des malades . 
par des entreprises qtii attirent le public grâ¬ 
ce à une publicité, abusive dans-la forme-, 
laite, soit par des annonces dans les jour¬ 
naux et périodiques, soit par Uaffichqge, l’en¬ 
voi de circulaires, la distribution de pros- ■ 
pectus, etc... 

J’ai signalé à la justice, qui agit en ce mo¬ 
ment, les cas les- plus éhontés du mercanti¬ 
lisme médical ou pseudo-médical. Mais, pour 
mettre un terme à des pratiques, fructueuses 
pour ceux qui les exercent, trop souvent 
mortelles, .pour ceux-qui s’y laissent malheu¬ 
reusement prendre, la collaboration de la 
Presse m'est nécessaire. Je sais que je ne fe-. 
i*ai pas vainement appel à elle au nom de la 
protection de la santé publique pour soutenir 
mon action. J’entends la diriger contre tou-, 
tes les annonces médicales, sous quelque as¬ 
pect qu’elles se présentent. 



Pl.oto Informateur Medical 

M. Justin GODARD 

MINISTRE DE u’ilYGIÈNE 


- ’P-our 'aujourd’hui, en ce qm concerne les. 
annonces de journaux ut périodiques, je de¬ 
mande à la Presse de soumettre désormais 
l’insertion des annonces médicales aux deux 
conditions. suivantes : 

1° Que le texte eri soit rédigé avec discré¬ 
tion et que notamment, jamais n’y figure le 
mot « guérison ». — Aucun médecin honnête, 
aucun savant consciencieux ne peut dire qu’il 
guérira. En vérité, dans une annonce publiée 
par les journaux, prospectus ou affiches, le 
mot ». guérison.» constitue une audacieuse 
affirmation, un appât mensonger, voire, la 
fallacieuse'promesse qui eàr'aetérise la tenta¬ 
tive d’escroquerie. 

2° Qu’aucune- annonce médicale ne soit pla¬ 
cée sous un pseudonyme, une raison sociale 
de fantaisie (Institut, Académie, etc...) ou un 
anonymat. La loi est formelle. Celui qui of¬ 
fre ses services médicaux doit le faire sous-, 
.son nom,- en .engageant ainsi sa responsabili¬ 
té et son honorabilité. 

'Je pense qup si ces deux règles étaient dé-, 
sormais suivies, un grand progrès de salu¬ 
brité, et de moralité serait réalisé. L’opinion 
publique serait, à n’en pas douter, reconnais¬ 
sante à la Presse, d'e, donner l’exemple et de 
se les imposer. Par ailleurs, cela faciliterait 
-utilement l’œuvre d’assainissement que j’ai 
la volonté de réaliser. 

Le Ministre : Justin GODARD. 

Il est hors de conteste que la lettre com¬ 
minatoire de M. Justin Godard part d’un 
bon nature] et qu’elle tend à combattre le 
charlatanisme médical ; mais, à la ré¬ 
flexion, . il est indéniable que - cette tenta¬ 
tive risque de rester vaine. 

Il y a d’abord, polir s’opposer à cè geste 
de salubrité morale, le mauvais vouloir 
certain de ^administration des journaux. 
Les entreprises journalistiques ne sont pas 
à l’heure actuelle' très prospères, à part 


quelques .formidables •organisations, et elles 
n’accepteront pas, de gaieté de cœur de se 
voir tarir la source importante de revenus 
que constitue la publicité pharmaceutique. 
Ces journaux donneront, par conséquent, 
tout leur appui à ceux dont M. Justin Go¬ 
dard voudrait contrecarrer l’industrie. 

Ils piouvèront au Ministre aùe Je terme : 
de guérison se rencontre sous la plume des 
médecins les plus sérieux et dans les an¬ 
nonces -de tous les journaux médicaux -et 
qu’au demeurant il n’est pas toujours un 
vain mot. 

Ils affirmeront au surplus qu’on ne sau¬ 
rait a priori taxer de charlatanisme ou 
d’escroguerie des firmes honorables qui uti¬ 
lisent les colonnes des grands journaux 
; pour faire connaître les vertus indéniable- ! 
ment curatives de leurs produits. Et il ne 
sera pas malaisé de citer des laboratoires 
et des usines qui n’ont pas démérité des 
médecins parce qu’ils ont touché le grand 
public par l’intermédiaire de la grande 
presse. 

A ce propos, on entend di:e fréquemment 
que le fait de ne se contenter que de la 
publicité dans les Revues Alédicales est 
une garantie d’honnôteté professionnelle 
pour une firme pharmaceutique. Certes," il 
y a du vrai, mais le critérium nous semble 
fragile. Ce qui caractérise avant tout l’hon¬ 
nêteté d’un industriel pharmaceutique, c’est 
l’efftcacité du produit dont il recommande 
l'emploi. Hors de cette qualité il n’y a que 
• supercherie. 

Sans doute, un industriel se contente 
souvent de faire de la- publicité dans les 
périodiques médicaux, mais on sait bien 
qu’il n’agit ainsi que par déférence pour 
les médecins qui sent ses principaux auxi¬ 
liaires, et qui peu à peu font pénétrer le 
produit dans le grand public. Celui-ci, 
d’ailleurs, arrivera à.consommer, ledit re¬ 
mède sans avoir recours aux conseils, .du 
médecin, à moins, comme 'l'Académie de 
Médecine vient de le déclarer pour deux 
hypnotiques, que l'ordonnance ne soit ab¬ 
solument indispensable. 

Il n’y a pas dix façons de lutter contre le 
charlatanisme médical à tous les degrés ; 
il n’y en a qu’une, c’est la vérification de 
la qualité des produits vendus comme thé¬ 
rapeutiques. Et il suffit . pour atteindre ce 
but, d’utiliser des organisations qui exis¬ 
tent depuis longtemps et dont le ministre 
de l’Hygiène semble oublier l’existence et 
méconnaître la portée. 

Docteur J. CRINON 


Le Calvaire d’un Docteur 


Nous reprenons dans 
-ee numéro la publica¬ 
tion de notre roman, 
lé Calvaire d’un Doc¬ 
teur, dont l’abondance, 
des matières nous 
avait -.«iis dans l’obli¬ 
gation d'interrompre 
la . publication. . 

•Gi-cobtre le portrait 
de M. J&hannès Gra¬ 
vier, le romancier' 
bien connu qui est 
l’auteur de ce îoman 
V. .1011 INNES GKA Vint de mœurs médhalos. 


Concours pour l’Ecole du service 
de santé militaire 


Le « Journal officiel » du 16 janvier pu-: 
Mie une circulaire relative à l’admission en 
1925 à l'Ecole du service de. santé militaire. 

Le concours s’ouvrira- -le: 3 juillet' 1925, à 
8 heures. Les candidats devront se faire ins¬ 
crire à partir du 12 mai. La- liste d’inscrip¬ 
tion sera close le 7 juin prochain au sôfcr. 
Les demandes de bourses seront déposées 
dans les préfectures du 12 mai au 15 juin 
brclus. 

Ne seront admis à se faire inscrire à la 
préfecture que les candidats qui, s’ils sont 
civils, font leurs études d’enseignement su¬ 
périeur (sciences, médecine ou pharmacie) 
dans le département, ou, s’ils sont militaires, 
tiennent garnison dans le .département et 
qui, d’autre part, rempliront toutes les con¬ 
ditions exigées. 









































Les grandes firmes pharmaceutiques : les Produits LAMBIOTTE Frères 



Les photographies ci-dessus ont été prises dans les usines Lambiotte Frères : . En haut et à ■ gauche .-.Une vue des Usines de Prémery'. — En haut et à droite : Cornues A 
rs. — Milieu, à gauche : Fabrication du Créosoforme. — Au centre : Pastillage de l’Urométine. — Milieu, à droite : Fabrication du Phosote. — En bas, à gauche : 
Laboratoires de recherches. — En bas, au milieu : Laboratoires d’analyses. — En bas et à droite : Laboratoires de Contrôle. 


F ondées il V a plus de trente ans, au mi¬ 
lieu des riches contrées forestières du 
Nivernais et- de l’Ardenne, les usines LAM¬ 
BIOTTE sont destinées uniquement A la dis¬ 
tillation du bois de ces régions et à la prépa¬ 
ration des produit» fliumques qui en déri¬ 
vent. Etablies à Prémery et à Demeura dans 
la Nièvre, et à Marbehan dans le Luxem¬ 
bourg belge; elles- s’étendent Sur 30 hectares, 
donnent du travail à plus de mille ouvriers 
et ouvrières et- sont outillées pour traiter 
quotidiennement 250.000 kilos,, de bois. 

Les usines LAMBIOTTE constituent un de» 
plus beaux exemples de ce que peut arriver à 
réaliser l’industrie chimique moderne, tant 
par leurs services techniques entraînés, leur 
organisation modèle, leur outillage puissant, 
que par leurs vastes laboratoires, organismes 
de contrôle, d’analyse et de recherches. 


Un Infirmier victime du devoir 


M. Chevalier C.urt, 58 ans, infirmier-major 
de l’hôpita! suburbain, est mort presque su¬ 
bitement, à la suite d’une fièvre cérébrale 
contractée au chevet de militaires atteints (te 
cette maladie. 


NEO-COL LARGOL 

du Docteur MARTINET 
Ovules (MÉTRITES) - Pilules (ENTÉRITESi 


S’il est vrai qu’une fabrique de produits 
chimiques ne vaut que par ses laboratoires, 
ceux des usines LAMBIOTTE, dotés des plus 
récents perfectionnements et où s’aftaire une 
légion de chimistes et d’aides, sont un modè¬ 
le du genre. Sans une telle organisation de 
contrôle précis, il est impossible d'entrepren¬ 
dre des fabrications aussi délicates que celles 
des produits pharmaceutiques, dans lesquel¬ 
les les usines LAMBIOTTE se sont spéciali¬ 
sées depuis leur fondation. 

I A solide réputation dont jouit la Maison 
j LAMBIOTTE auprès du monde des doc¬ 
teurs remonte à de longues années. 11 y a 
un quart de siècle, les usines LAMBIOTTE 
étaient les seules dam» notre i.ay« \ (uni i- 
que.r les créosotes et les gaïacols purs, et 


A la mémoire des médecins morts 
pour la France 


Mme A:-René' Breuiiliei, veuve d’un méde¬ 
cin aide-major décédé pendant la guerre, 
prépare actuellement un ouvrage à la.mé¬ 
moire des médecins morts pour la France. 

Les familles des médecins morts au. front 
ou décédés dès suites d’une maladie contrac- : 
tée en service commandé peuvent adresser 
à Mme A.-René Brouilhet. 277, rue Saint-Ho¬ 
noré, Paris’ (8 e ),. copies de citations, frag¬ 
ments de lettres, notice biographique, etc. 


leurs éthers (Carboniques, phosphoriques, 
etc.), produits jusqu’alors importés de l'étran¬ 
ger et notamment d’Allemagne. Elles n’ont 
cessé, depuis lofs, de développer leurs fabri¬ 
cations des dérivés pharmaceutiques de la 
distillation du bois. u 

Bornons-nous à citer leur formol et leur 
troxyméthylène, bien connus dans les mi¬ 
lieux des hygiénistes, par leur pouvoir dé¬ 
sinfectant, et aussi leur hexaméthylène- 
tétramine, dont la pureté a Tait -la répu¬ 
tation. 

TPNFIN, si eu quelques années, les spécialités 
Li LAMBIOTTE Frères, quoique' nouvelles 
venues, ont fait la conquête du monde mé¬ 
dical, la raison de leur rapide succès doit 
être cherchée dans le principe même qui 


UN HOPITAL INCENDIÉ A T0KI0 

Un incendie a complètement détruit l’hôpi¬ 
tal Saint-Luc, dans lequel trois cents mala¬ 
des, dont trente Européens étaient soignée. 

On ignore encore si tous ent pu être sau¬ 
vés. ' 


Terrible épidémie de malaria 
aux Indes néerlandaises 


Une épidémie de malaria sévit dans la ré¬ 
gion d’Oerafaia (Indes néerlandaises). Il y 
a déjà mille morts. 


préside à . leur fabrication. Lès spécialités 1 i 
LAMBIOTTE Frères sont des produits chimi¬ 
quement purs, exempts de tout mélange ; 
elles sont préparées» sous la direction auto¬ 
risée d’un pharmacien, par des Spécialistes, 
grâce à des procédés industriels, dans des 
ateliers modernes 

Ces conditions sont nécessaires pouf qw 
la spécialité pharmaceutique soit ce que- là| 
médecin désire : un produit toujours identi- V 
que à lui-même, de posologie rigoureuse; Les 
spécialités LAMBIOTTE Frèies possèdent -.esi 
qualités. Aussi n'est-il pas un médecin, qui 
n'ait apprécié aujourd’hui l'Urométine, les! 
Perles Taphbsôte, le Phosote, le Crsosofpfsa 
me, l’Arbine, le Galform ; pas un chirun | 
gien qui ne connaisse le chloroforme LAM¬ 
BIOTTE Frères. , 


NOUVELLES BRÈVES 

Le Syndicat médical de Castres-Lavaur a 
voté son affiliation à la Fédération des Syn¬ 
dicats médicaux du Sud-Ouest. 

Un concours est ouvert pour la noralaa- 1 
tlon d’un interne titu’atre et de quatre in¬ 
ternes provisoires en méde-emo et en chirur-. 
gie à Diôpital de Saint-Germain-en-Laye. .-.éj 
Ce concours, qui comporte une épreuyéi 
écrite et une épreuve, orale, aura, lieu le. 19»] 
février 1925, à 9 heures du matin, à rhOpitiiiaj 
Les candidats doivent être.' en .4» année.3 
d’étude ou être externes des hôpitaux dé Pa¬ 
ris munis de neuf inscriptions. Ils ne. : rtoi ;; | 
vent pas avoir plus de 28 ans. 











































A LA SOCIÉTÉ DE CHIRURGIE 


M. Jean-Louis Eaure prend 
le fauteuil de la présidence 


M. J.-I . Faure a pris le fauteuil de pré¬ 
sident de la société, remplaçant M. Souli- 
■goux. M. Mouchet remplace M. Robineau 
dans les fondions-, de secrétaire annuel. 





Sgi . M. LE FROF. JEAN-LOUIS FAURE 

| M. Faure a rappelé en termes éloquents,, 
.le prestige de la vieille société qui rayon¬ 
ne sur la chirurgie mondiale; « Prenons 
: ‘«conscience, a-t-il dit en substance, de l'im¬ 
portance de cette tribune, une parole pro¬ 
noncée ici sauve souvent une vie humaine 
; Jusqu’aux antipodes ; aussi faut-il, (être 
prudent dans les affirmations qu’on y ap- 
'-porte ». 


La société-de chirurgie avait, attribué le 
prix Lannelongue au chirurgien améri- 
■cain Crile. Celui-ci,' dans une très belle 
lettre a remercié la société et a demandé 
■que l'argent du prix serve à aider un jeune 
chirurgien à faire le voyage d’Amérique. 

Comme l’a dit M. Leriormant, donnant 
lecture de cette lettre, ceci prouve qu’il y a 
''•encore.ien Amérique des gens qui aiment la- 
France. 


Une élection à l’académie de médecine 


;.M. Mauclair a été-élu membre de l’Aca¬ 
démie de Médecine par 59 voix contre 15 à 
M. Pierre Duval et 4 à M. Auvray. 


Thèses de Paris 


5 février. — MM. Hiilemund P., étude dis 
•".syndromes cîe la région Malarniqué ; BaScli 
Georges, les réactions Immorales ; Breton 
M., traitement des bronchites chroniques ; 
' Ourv, l'action des rayons X sur les fonctions 
gastriques ; Tur.pin. la tétanie- infantile ; 
Hellmann M., les éléments du pronostic de 
la tuberculose, du premier âge ; Bouquet R., 
incurvation congénitale de-s 6s de la jambe ; 
Busv, étude de la physiologie radiologique 
de la déglutition chez l'adulte. 

7 février. — MM. Thoumas, anatomie radio¬ 
logique du duodénum ; Sôron R., sur un cas 
•d’intoxication aiguë par l’iodure de potas¬ 
sium : Weissmann R., de l'équilibre, acide, 
base du sang ; Bernard E., recherches clini¬ 
ques sur la saignée, : Girot Lucien, étude 
•critique des paraplégies spasmodiques syphi¬ 
litiques. 


Association professionnelle 
des journalistes médicaux français 


| Cette association tiendra sou -anniielie as 
' semblée générale ordinaire le lundi IG fé¬ 
vrier, à IG heures, à la Faculté de ïnédecin./, 
salle des Thèses, n° 2. 

; Tl sera procédé au renouvellement du bu 
■r.eau. 

ÿf-Çandidatures présentées : 

. Président : M. Dams, vice-président .sér¬ 
iant. 

/ Vice-président parisien : M. Mabille, ré¬ 
dacteur en chef de la « Revue technique mé¬ 
dicale », chargé des relations du ministère 
des pensions avec la presse... 

Vice-président, provincial : M. Tussau, 
membre du Conseil d’adrnimstration., 
Secrétaire général - M. Garrigues, secré¬ 
taire sortant. 

Secrétaire général adjoint • Il n’y a pas de 
candidat. 

Trésorier : M. Viel, trésorier sortant. 
Conseil d'administration : MM. Molinery 
•et O'Followell. 

? Conseil de famille : M. Cornet, membre 
ggffctant. 


On vient d’inaugurer au Val-de- 
Grâce les leçons du samedi 


M. le professeur Sergent vient de faire 
la première leçon « du samedi » au Val- 
de-Grâce. Désormais, le deuxième èt qua¬ 
trième samedi, à cinq 'heures, une leçon 
sera faite par un maître civil ou militaire' 
.sur une question d’actùalité médicale. M. 
Sergent av.ait choisi les, « séquelles pulmo¬ 
naires des gazés dé guerre ». 

M. Dopter. directeur de l’Ecole, dans une 
Causerie pleine d’émotion, exposa les idées, 
qui l’ont amené, à créer ces leçons,-et les 
espoirs qu’il fonde sur elles. 

Après les remerciements aux auditeurs 
qui se pressaient dans l'amphithéâtre peu 
habitué à 'voir, tant de vestons et de jaquet¬ 
tes, il raconta une petite anecdote qui 
vaut d’être rapportée. 

Un maître de la clinique - française qui 
s’est retiré, avant l’âge, de- l'enseignement 
officiel en donnait connue raison qu’ayant 
rappris deux fois sa médecine, il ne se 
souciait pas (le la rapprendre une troi¬ 
sième fois et préférait se retirer. 

Aussi M. Dopter a-t-il pensé que tout le 
monde tirerait bénéfice de l’exposé des 
nouveautés médicales faites par les per¬ 
sonnalités-, compétentes. 

En outre, on ne peut que gagner à c.e 
mélange de l’élément civil avec le militaire. 
Aussi, la vieille Ecole du Val-de-Grâçe 
peut-elle espérer redevenir la maison mère 
de la médecine militaire et sortir 'du som¬ 
meil'où elle s’était repliée depuis-si long¬ 
temps. 

Si un jour revient où-civils et militaires 
se retrouvent à la guerre, le souvenir des 
leçons du Val fera peut-être un peu pour 
rendre plus cordiales les relations des 
divers membres de la fâmille médicale. 


Une histoire effarente 


Un journaliste français .dont les repor¬ 
tages sur le bagne ont ému le public, 
amorce une campagne similaire sur les 
Maisons de Santé. Ce n’est pas d’aujour¬ 
d’hui que celles-ci ont été transformées en 
bastilles modernes. La chose n'est donc pas 
nouvelle.'. 

Pour son début, ledit journaliste-nous a 
conté un roman d’aventures que son homo¬ 
nyme américain Jack London n’aurait cer¬ 
tes pas désavoué. Le tout est de savoir la 
.part de. Mérité qui _sç trouve mêlée. daus 
ce récit* à la fabulation dont ces odyssées 
sont ordinairement farcies. 

S’il faut en croire le narrateur, une dame 
titrée, poursuivie par ses ennemis fami¬ 
liaux, aurait trouvé asile forcé dans une 
Maison de Santé de Suresne 'après avoir 
été refusée par un -Sanatorium voisin. 
Disons de suite pour la compréhension des: 
faits, que la Maison de Sauté, comme le 
Sanatorium, sont spécialisés' dans, le trai¬ 
tement des psychoses. 

Après des péripéties romanesques,-la vie- 
lime de cette claustration, rendue enfin à 
la liberté sur la foi d’une expertise prati¬ 
quée par M. ■ Babinski et Ci'aude, aurait 
porté plainte contre ses persécuteurs. et 
leurs complices médicaux. 

Attendons la suite. J.* 


A MARSEILLE 


Syndicat professionnel des médecins 
de s Bouches-du-Rhône 

Voici la composition du Conseil pour 1925 : 
Président, -docteur Bricka ; vice-présidents, 
docteurs Olmer et G.' Crouzet : secrétaire géné¬ 
ral, docteur Ponthieu ; secrétaire général ad¬ 
joint, docteur Rougan ; trésorier, docteur G. 
Farnarier ; archiviste, docteur Astiêr ; secré¬ 
taire des séances, docteur Mathieu ; bulletin, 
docteur Lagarde ; trésorier adjoint, docteur 
Mattéi. 

A la mémoire du professeur Escat 

Au moment où l’Ecole de Médecine, les Hô¬ 
pitaux, les Sociétés -médicales de Marseille 
s’apprêtent à commémorer le souvenir du.pro¬ 
fesseur Escat, ses élèves et amis ont décidé de\ 
placer à l’Hôtel-Dieu, où il a rendu de si ma¬ 
gnifiques services, l’effigie du maître disparu. 

Ils font appel à ses innombrables admira¬ 
teurs, tous ceux qui gardent le souvenir de cet 
homme.de si haute valeur scientifique et mo- 
rale, -mort victime du devoir. 

Les souscriptions sont reçues à l’Ecole de 
Médecine, à l’Hôtel-Dieu, au .Comité Médical 
et à la Société Marseillaise, rue Paradis. 


La chaire d’anatomie pathologique 
de la Faculté de Paris 



M LE PROFESSEUR ROUSSY 


Le Conseil de la Faculté de Médecine de. 
Paris vient de procéder à l’électio-n dq 
successeur de M. le Professeur Letulle à 
la chaire d’Anatomie Pathologique. 

C’est M, le Professeur agrégé Roussy 
qui a obtenu la grande majorité des suf¬ 
frages et il v a-lieu d’èspérer que le Minis¬ 
tre de l’Instruction Publique s'empressera 
de ratifier un choix aussi heureux. è 


NOUVELLES DIVERSES 


M. le ministre du travail, de. l’hygiène, de 
l'assistance et de la prévoyance sociales a 
transmis à l’Académie une demande formu¬ 
lée par les propriétaires de la Société indus¬ 
trielle d’eaux minérales de Saint-Yorre- (Ai¬ 
lier),- en .vue -d’être, autorises-:!?,. exploiter la 
source «• des Vertus » située à Saint-Sylves- 
tre-FragouIin (Puy-de-Dôme). 


M. le préfet de l’Indre à signalé à l'Aca¬ 
démie un cas d’encéphalite léthargique sur¬ 
venu à Châteaudun. 

MM. lés D rs Ambard et Schaeffer, pro-tes- 
seurs à la Faculté flè médecine de Stras¬ 
bourg, posent leur candidature au tftre de 
membre correspondant dans la quatrlèmo di¬ 
vision (Sciences biologiques, physiques, chi¬ 
miques et naturelles). 


La 25 e séance de réouverture dés cours a.eu 
lieu le samedi 24. janvier, sous la prôsiaençé 
de M. le .professeur Vials, membre de l’Aca¬ 
démie des .sciences, président de VAcadémie 
d’agriculture. 

Ltordre du joür -comprenait : D r P. Farez : 
L’Ecole de psychologie. D r Berilldn ; Le rôle 
du sol dans la formation de la race. M. G. 
Kass : Le problème psycho-sociologique du 
maintien de d’homme à la terre. 


Les « Médecins Parisiens de F arts » 
réuniront 1 le jeudi 12 février 1925, en un 
dîner qui aura lieu a 7 heures 20. au Burfet 
de la Gare de Lyon. 

Cette, société fêtera en avril prochain 
son premier anniversaire et , son centième,' 
membre 

Le Conseil de la Faculté de médecine . üc 
Paris a accepté comme assistants étrangers 
bénévoles’-dens les diverses cliniques : MM. 
Kitchevatz (Milan), de Belgrade ; Radutzesco 
(Virgil), de Bucarest ; Papanayoton. d'Atiie-. 
nés ; Fosca .Pierre), de Bucarest ; et M Ber- 
ceanu (Dan), de Bucarest, est maintenu a 
la clinique pour six mois. 


L’ « INFORMATEUR MEDICAL » paraît 
chaque semaine. Grâce à lui vous serez ren¬ 
seignés rapidement sur tout ce qui concerne 
votre profession, à l’aide d’articles courts, 
clairs, vivants, illustrés. 


SPECTROL 

SÉRUM. IlÉMOPOÏÉTIQ,UE 
FRAIS DE CHEVAL (Sirop) 



ANÉMIES, CONVALESCENCES, 
DÉCHÉANCES 'ORGANIQUES 
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SÉDATIFS 

NERVEUX 


R. C. Seine N« 147.023. 


CLINIQUE MÉDICALE D’ECULLY 



Tmürillon 


Morphinomanes (Méthode de eu 

Traitement moral, Cures de régimes 
Hydrothérapie, Electrothérapie, Rayons X 
Un solarium, Analyses 
Médecin-Direcleur : I) r II. FELILLADE 

NOTICE SUR DEMANDE. 


POUR VOTRE SALON D’ATTENTE 

Abonnez-vous à 

SCIENCES & VOYAGES 

Une revue qui contient des illustrations 
nombreuses et pittoresques, des articles 
faciles à lire, des relations de voyages 
Il n’y a pas de revue qui soit capable d’être 
plus judicieusement choisie pour être mise 
entre les mains dè votre clientèle, car il n’v 
en a pas qui soit à même de- lui faire passer 
plus aisément l’attente que vous êtes obligé 
de lui,imposer avant de lui donner vos con¬ 
seils. 

SCIENCES & VOYAGES 


POUR LES DOCTEURS 

le Prix de l’abonnement pour un an est de 

36 irancs au lieu de 40 

Abonnez-vous donc à 

SCIENCES & VOYAGES 

qui est un magazine de luxe â bon îiihrché 


O A P S U LES 

HOLUROL 

(l’Essence de Cèdre du Maroc. Ilclmilliol et SiiKo-idityol 
indications : Blennorragie, Cystite, Pyélite 
Bronchite et Maladies infectieuses 
Pas de troubles gastriques et rénaux 

Emploi : Prendre progrès» rement 0 à 16 capsides par joui 
(Échantillon tt Littérature sur Demande) 
Laboratoires de PHARMACODYNAMIE 
FALVY Ck RBVRL 
40, rue des Acacias, 40 - PARIS (17) 
_It. C- Seine 2«M-J2 


TRIDIGESTINL DALLOZ 


GRANULÉE 















































CALVAIRE D UR DOCTEUR 

Grand roman de Mœurs médicales 

Par üohanès GRAVIER. 

. (suite) 


S PRÉCÉDENTS CHAPITRES 


Récemment installé rue d'Amsterdam , le 
ieunè docteur Trialoup n'a pas de clientèle. 
Pourtant il a été un des premiers reçus à 
Vintemal et passe dans le monde médical 
pour un médecin de grand avenir. Sa situa¬ 
tion est des plus critiques. Il n'a rien à 
espérer de son père, un riche paysan, avec 
lequel il s'est brouillé en embrassant la 
médecine au lie u du droit. D'autre part, il 
n'est même pas dans ses meubles ; il les 
doit à un certain Grumeau qui a la spécict- 
lité de meubler (X crédit les internes qui 
s'établissent à Paris. 

« Il ne te reste qu'une planche de salut, 
le mariage riche. Le médecin est encore 
très demandé. Profites-en ! » déclare bru¬ 
talement cet usurier, à qui Trialoup- est 
bien oblige f de confesser sa triste situation 
pour obtenir le renouvellement de ses bil¬ 
lets. 

Après réflexion le docteur se rallie à cette 
solution. Il n'entre aucun bas calcul dans 
sa résolution. Il se décide à l'hymen par 
raison supérieure comme s’il lui fallait ap¬ 
prendre une langue, un programme nou¬ 
veau en vue d'un nouveau diplôme. 

Dans ce but , il rend visite à 'Mme Desen- 
ne. Cette personne lui ce gardé une vive 
reconnaissance d’avoir ’ s il y a deux ans, 
alors qu’il était encore interne, sauvé son 
mari d'une broncho-pneumonie en le veil¬ 
lant quatorze nuits avec un dévouement 
admirable. Elle reçoit beaucoup et ne de- 
«mandera pas mieux' que de lui trouver ce 
qu'il cherche dans ses nombreuses rela¬ 
tions. 

Mais les Desenne ont une charmante fille 
unique, Christiane. L’idée d’avoir pour gen¬ 
dre un garçon aussi sérieux sourit aussitôt 
à la mère. Elle l'attire à la maison par 
de multiples invitations. Les ieunes gens 
ne tardent pas à ressentir un violent pen¬ 
chant l'un pour l'autre ; mais Trialoup 
n'ose se déclarer à Christiane, la jugeant 
trop au-dessus de lui. 

Mme Desenne, impatientée, envoit un 
jour son mari, sonder le docteur sur ses 
intentions. Celui-ci répond qu'il aurait déjà 
sollicité l’honneur d'entrer dans la famille 
■ Desenne, mais, ajoute-t-il, « je n’appartiens 
pas (t votre monde. Les miens sont des pay¬ 
sans, à 'leur aise si vous voulez, mais des 
paysans dans toute la force du mot !... » 


DÈUXIEME PARTIE 


Le train siffle. Il entre en gare cpmme es- 
souflé. Toussant, graillonnam, il- crache sa 
fumée crépue sur les misérables plantations 
et stoppe avec un bruit de dislocation suprê¬ 
me et lamentable. 

— La Ville-St-François ! glapit le chef de 
: la petite station, qui forme à lui seul tout le 
personnel : buraliste, aiguilleur, homme 
d’équipe et facteur. 

Quelqu’un descend, son sac de voyage à la 
main. C’est Pierre, la mine fatiguée, le teint 
noir de poudre de charbon. Parti le matin à 
sept heures, il arrive maintënant à deux heu- 
1 res’ passées .de l’après-midi, il a dû changer 
trois fois en route avant de monter dans .le 
« tortillard », le petit' chemin de fer d’intérêt 
indigène qui l’amèhè à destination. 11 dit 
quelques mots de vague bienvenue au chef de 

f arë en lui remettant son billet et le voilà 
ans la Grand’Rue. 

Pierre n’a jamais aimé le pays natal. S’il 
- y reste deïuf longs mois aux grandes vacan¬ 
tes, c’est qu’il ne peut-s’en dispenser,, sous 
peine de rompre avec sa famille. 

Pierre n’a jamais trouvé La Ville-St-François 
Ysi laide, si sale qu’aujourd’fim. Jamais l’im¬ 
pression, pourtant si désagréable qu’il a 
éprouvée à chaqiîë retour au village n’a été 
plus forte que celte fois. Il lui serhble, enco¬ 
re sons le coup de la trépidation du train, 
qu’il foule une terre morte. 

Tout en marchant à l’ombre, car le soleil 
est ardent, il dépasse rapidement le café de¬ 
là Gare, les propriétés du maire et de l’ex¬ 
huissier, tontes deux dans le style et le goût 
des jeux de construction, étrennes des enfants, 
sages à la Noël, et les habitations de' Chenu et 
de Chavasson, les plus importants fabricants 
. de peignes dè là commune. 


La Médecine au Palais 

L’affaire des Carnets médicaux 
de Marseille 


L’ARRÊT DE LA COUR D’AIX 

Les peines'prononcées par le tribunal, cor- 
lectionnel de Marseille ont été sensiblement 
diminuées pur la Cour, c’est du. reste ce; que 
nous avions prévu, et la Cour n’a pas main¬ 
tenu l’interdiction provisoire d’exercer la 
médecine aux docteurs condamnés. 

Les condamnations pénales 6ont les sui¬ 
vantes : 

Dr Isoard : 5 mois de prison, 3.000 francs 
d’amende. 

D r Giraud : 1 an de prison, avec sursis, 
3.000 frîmes d’amende. 

Dr Alfred Cousin ; 1 an de prison, 3.000 fr. 
d’amende. 

Dianoux Louis, pharmacien : 10 mois de 
prison, 3.000. francs d’amende. 

Tranchier Jules, pharmacien : \ an de pri¬ 
son, 3.000 fr. d’amende. - 

D r Goûtai : 5 mois de prison, 3.000 francs 
d’amende. 

D r M'el-kpman : 5 mois de prison, 3.000 fr. 
d’amende. 

Raybaud Jules, pharmacien : 8 mois de pri¬ 
son- avec sursis, 3.000 fr. d’amende. 

Durand Paul, pharmacien : 6 nfois de pri¬ 
son; 3.000 fr. d’amende, 

Doumec Paul, préparateur en pharmacie . 
3 mois de prison, 1.000 fr. d'amende. 

Le cas de ces vingt premiers appelants est 
connexe ; par contre, celui des professeurs 
Gustave .Cousin et Charles Platon a été dis¬ 
joint par la Cour. 

En conséquence, le D r Cousin est condamné 
à 15 jours de prison, 1.000 francs d’amende ; 
le D r Platon est frappé dés mêmes disposi¬ 
tions pénales. 

Comme réparations civiles, l’un et l’autre 
sont condamnés à : 

1.000 francs de dommages-intérêts envers 
l’Etat. 

300 francs de dommages-intérêts envers' 
l’Union Fédérale des combattants, et 

1 franc de dommages-intérêts envers le 
Syndicat des médecins de Marseille. 

Ces réparations civiles qui frappent les au¬ 
tres appelants sont, en ce qui concerne les 
dommages-intérêts envers l’Etat, réduits de 
50 %, mais en ce qui concerne ceux alloués à 
l’Unioq Fédérale des combattants et le Syn¬ 
dicat médical, la Cour a confirmé purement 
et simplement la décision des premiers ju¬ 
ges. 

M. le docteur Platon, accompagné de son 
"Anseur, s’est rendu au greffe pour signer 
•pourvoi en cassation. 


Dans une maison de santé 
le directeur est responsable des accidents 
survenus aux pensionnaires pour manque 
de surveillance 
Un jugement c'u tribunal de Ve-saUtes 

Devant la première chambre du, tribunal 
civil de Versailles, vient, de venir le procès 
intenté-par M. Buret, industriel à Paris, au 
docteur Page, directeuir. d'ujie maison de 
santé dans la hanlieiie parisienne. 

La femme de M. Buret, atteinte de neu¬ 
rasthénie. disparut un jour de la maison de 
santé où elle était en traitement. Son corps 
fut retrouvé dans la Seine, à Juvisy, où elle 
était allée se jeter, et c’est pourquoi le mari, 
assisté de M® Duclos, demandait 250.000 fr. 
de dommages-intérêts au docteur, représenté 
par M« Gondinet, du barreau de Paris. 

M. Falco, substitut du procureur de la .Ré¬ 
publique, dans ses laonclu&ions, a déclaré 
que trop d’accidents dus à un manque de sur¬ 
veillance se produisaient depuis quelque 
temps dans ies maisons de santé. Il a estimé 
qûe, bien que ces établissements n’acceptent 
pas d’aliénés, le fait qu’ils se déclarent spé¬ 
cialisés dans le traitement des maladies n la¬ 
veuses, les oblige à une surveillance discrète 
et continue, qiié nécessite précisément le- 
traitement de la neurasthénie. 

Dans sou jugement, le tribunal a condam¬ 
né le docteur Page a verser uni» somme de 
50.000 francs au demandeur. 


Un Congrès international de médecine 
des accidents se tiendra à Amsterdam 
en Septembre 1925 

Le président du comité d’organisation est 
M. Te D' P. H. Van Edcn. 

Le secrétaire général est M. le D*.Brocx, .55 
Piecke de Hoochstraat; Zimmer 64, h Amster¬ 
dam (Hollande). 


Vous vous rendez compte ojue ce Journal, 
dont rétablissement coûte très cher et qui 
n’est à la solde d’aucune firme pharmaceuti¬ 
que ne peut pas vous être envoyé gratuite¬ 
ment d’une façon continue. Vous le recevrez 
néanmoins régulièrement chaque semaine jus¬ 
qu’au 1er mars inclusivement, sans que le faif 
de l’accepter constitue pour vous le moindre 
engagement. 


rPHILITHERAPIE-VOIE RECTALE 



Convient à tous les âges. Traitement simple, sûr et 
discret, curatif et préservatif. Jamais d’inconvénients. 
Échant. et littér. aux seuls médecins. 

34, BOULEVARD DE CLICHY, PARIS 
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PUÏSSAN T ' 

DÉCONGESTIF ,l< 

^EMPLOYÉ en GYNÉCOLOGIE^ 

ES3ÜBSD 

R. C. Seine N° 25 197. 


SEUHUNT 
■ DIALYL • 


Hyperchlorydrie, 
Dyspepsies, Gastralgies, 
Arthritisme, Lithiases, 
Uricémie, Rhumatismes 
Echantillons : Laboratoires Alph. Brunot 

16, rue de Boulaiiivilliers, PARIS (XVI-) 

R. C: Seine 171-544 


SANATORIUM DE LA 

MALMAIS0N 

des Docteurs ANTHEADME et B0DR éj; 

4,place Bergère, RUEIL (S.-et-O.) Tél.27 -v^ 

TRAITEMENT 

des AFFECTIONS NERVEUSES 
des PSYCHOPATHIES 
et des MALADIES de la NUTRITION 

Ml aliénés, ni contagieux. Prix forfaitaire sans supplément 



RECONSTITUANT 

te Pins Puissant - Le Plus Scientifique 
Le Plus Rationnel 

LABORATOIRE DES PRODUITS SCIENTIA 
10, rut Fromentin, 10. PARIS 



LA TRIC|ALGINE PURE 

Se vend : en Poudre, Comprimés, 
Cachets Grannlés Tablettes Cbocolat, 

TRICALCINE, METUYLARSINÉE, 
ADRENALINÉE, FLUORÉE 

En cachets seulement | 
nsëfne N» 14* 044.' 


Z)l Vous n 9 avez pas encore fait 
la vraie Zomothérapie 
si vous n’avez pas employé la 

ZOMINE 

est du D l a l Pr ° fCSSCUr C , HARLES RICHET 

quarante £ • 3 muscu ' a ' re i cru, pur, sec et total, 

° ls plus actif que la viande crue 



e iEZ le tuberculeux qui prend 
de la ZOMINE, la peau et 
les muqueuses se recolorent, l’état 
général s'améliore, l’appétit renaît. 
Puis, la fièvre s’atténue, la toux et 
l’expectoration diminuent, les ba¬ 
cilles de Koch deviennent plus 
rares ou disparaissent. 


Vous ■ 


ZOMINE : les tubereuleix, les 
prétubcrculeux, les anémiques, les 
chétifs, les chlorotiques, les débiles, 
les fatigués, les convalescents, les, 


'a ZOMlNl 

canons du profei- Charte RICHET. 

M. GU1LBAUD 







































































BROMIDIA 

BATTLE & C. 

“L’HYPNOTIQUE par EXCELLENCE” 


MÉDICAMENT TITRÉ 
ET GARANTI 
Toujours digne de 
CONFIANCE 

Insomnie, Nervosisme, 
Epilepsie, Irritabilité, 
Manie, Toxicomanie, 
Etc. 


Littérature et Echantillons 
gratuits sur demandes 
de MM. les Docteurs 

Messrs. ROBERTS & C° 

PHARMACIENS 

5, rue de la Paix - PARIS 



\zv-€^iüaJrlea J 


GRAI NS n Ianté 
du D r FRANCK 


MEILLEUR MARCHÉ 

jurtou/lej 

PRODUIT! 

^ ‘imilaire! 

s ctiowdufoie 
Congédions 

J'ügraines 

constipation 

louZGRAINS avant le repajdu joir 

fiV VENTE dam toute rie; bonne/ pharmacie/ 

—JNCIN ttJ.HUnBERT, 5 6rue d-AmjterdcmMKugSÉ 


, Le plus Puissant Reconstituant général 


HISIOGENOL 
Naline 


I 


LYMPHATISME, SCROFULE _____________________ 

ANÉMIE, NEURASTHÉNIE, ASTHME, DIABÈTE, AFFECTIONS CUTANÉES 
FAIBLESSE GÉNÉRALE, CONVALESCENCES DIFFICILES, etc. 

FORMES : EUxJr, Emulsion, Granulé. Comprimés. Ampoules. 

Littérature et Echantillons : Etablissements MOUNEYRAT, 
la, Rns du Chemin-Vert, à VILLENEUVE-la-SARENNE, irn St-DENIS 


R. C. Seii 


'ANÉES H 


APRÈS et ENTRE les REPAS' 

PASTILLES 

VICHY-ETAT 

SmÉæ é. kiOSClE.t é.1 ESTOMAC 


R. C. Paris N° 30.051. 


PYRETHAiE 

fnlinémnlgique puissant 

GOUTTES 

25 & 50 par dose — 300 pro die |en eau bicarbonatée). 
AMPOULES A 2 c3. Antithermiques. 
AMPOULES B 5 c3. Antinévralgiquea. 

1 d 2 par jour 

avec ou sans médication intercalaire par gouttes. 


Dépôt: PARIS, P. LOISEAU, 7, me dn Rocher 
Laboratoire PYRÉTHANE à ABLON (S.-et-O.) 


R. C. Corbeil N» 870. 


FOURNISSEUR DE L’ASSISTANCE PUBLIQUE 

■ PARIS IX é ^ e 17. Rue Ambroise Thomas. IX è ffl e PARIS 

Puissant antiseptique 
ni toxique ni caustique 
sans.aucunréflexe 

Pour éviter les substitutions 

PRESCRIVEZ et EXIGEZ 

0LE0-G0MEN0L 

PREVET 

5 Dosages :2%. 5 % . 10 % . 20 % . 33 % 
en ampoules ou flacons 

Antiseptique Idéal 
le plus maniable 
intus et extra 


Comme garantie d'origine et de pureté 
Exiger le nom et la signature PREVET 


l'iif QSfo xul Cctrron _ 

# (C i 0 H 15 Ph O 2 Na 2 ) 

Phosphore colloïdal assimilable, le plus Actif, non Toxique 

Indications du Fosfoxyl 

ALGIES, ASTHÉNIES, NEURASTHÉNIES, 
DÉCHÉANCES ORGANIQUES, IMPUISSANCE 

3 formes : LIQUEUR (non sucrée). - SIROP (anisé). — PILULES 
Echantillon et Littérature ; 

HHH Laboratoires B. CARRON, 40, Rue Milton. PARIS=9 e bbbiii iiiiii 


I0DAL0SE GALBRUN 




IODE PHYSIOLOGIQUE, SOLUBLE, ASSIMILABLE 

Découverte en 1896 pa r E. GALBRUN, Docteur in PbaRmacib 

Remplace toujours Iode et Iodures sans Iodisme. 

ont El littérature ; Laboratoire GALBRUN. S et 10, r- la Peul-Hase, PARIS 


) 



lODQNfi ROBIN 

ou Peptonate d’iode 

ARTHRITISME, ARTÉRIO-SCLÉROSE, ASTHME, 
EMPHYSÈME, RHUMATISME, GOUTTE 

DOSE : Depuis 5 gouttes jusqu’à 
120 gouttes par jour. - 20 gouttes 
' correspondent comme effet thérapeu¬ 
tique à 1 gr. d’iodure de potassium. 


«H» 

Santâtoi - Salol — Urotropine 

Antigonococcique 
Diurétique — Analgésique 
Antiseptique 



BLENNORRAGIE \ PYÉLITES 
CYSTITES Pyélonéphrites 
NEPHRITES 1 PYURIES 

8 à 12 Capsules par jour. 


R. C. Seine N» 7.164. 



INNOXA 


reposent J 
: l'épiderme I 


R. C. Seine N° 2.514 


STROPHANTUS 


! Granules deCatillon 

S A 0,001 EXTRAIT TITRÉ de 

• C’est avec ces granules qu’ont été faites les observations discutées 6 l’Académie —_,-- _ 

9 prouvent que 2 6 4 par jour donnent une diurèse rapide, relèvent vite le cœur affaibli, dissipent 9 

S ASYST0L1E; DYSPNÉE. OPPRESSION, ŒDÈMES, Affections MITRALES, CARDIOPATHIES des ENFANTS et VIEILLARDS,( “ 

• Effet Immédiat, — innocuité, — ni intolérance ni vasoconstriction, — on pent en faire un usage continu. 


STR0PHANTINE 


| Granules deCatillon à 0.0001 1 _ ^ _ 

Tonique du Cœur par excellence, tolérance indéfinie ' 5 

9 Nombre de Strophantus sont inertes, d’autres toxiques; les teintures sont infidèle*, exiger la Signature CATILLON S 
“ ~ U l’diadimit de <1deitsint pour “$tropbaatut et gtrophantine”, godaille d’@i $xpos. unir. 1900. • 



Entérites 

Diarrhées 

Auto* 

intoxication 


Échantillon. £cr. O'BOUC/IR». 30 . Rue Sin*er PARIS XVI» 


















































































Vous Savez trA vance 


Quand vous employez 

L'INOTYOLj 

Du Docteur DEBAT 

(SE . 

Dans le Traitement des Eczémas, des Prurits, des Ulcères | 
des Brûlures, des Escarres, des Furoncles 


QUE VOS j 


Malades guériront certainement 



dans l’Usine de 
l'INOTYOL 
a Neuilly-sur-Seine. 


« Parmi les préparations que nous avons utilisées, celle qui nous 
a. donné le meilleur résultat est la Pommade TNOTYOL. h’ous 
ilevons en signaler l’action calmante, décongestionnante et kérato- 
plastique remarquable ». 

Dr Jean SÉJOURNE (Traitement Dermatologique simple des ulcérations atones). Thèse Paris 1924. 


« Lors d’un incendie par 
l'éther où j’ai eu récemment 
a soigner une douzaine de 
brûlés . j'ai été frappé de ta 
rapidité et de la perfection 
des guérisons obtenues avec 
l’INOTYOL. J’ai fait faire 
tous les pansements de la 
face, du eau, du tronc et des 
membres avec de l'IP'O- 
TYOL et il ne persiste plus 
aucune tracé de l'accident ■ 
la cicatrisation a été si par. 
faite que les médecins-légis- 
tes ont conclu à l’absence de 
toute séquelle ». 

D r L. MAYER, Prof, agrégé i» la Fa¬ 
culté 1. du Bruxelles. 

(Gon)nïunicn lion faite à la Société belge 


L 'INOTYOL a été créé après de longues recherches ex¬ 
périmentales et cliniques faites à l’Hôpital Saint-Antoine 
de Paris, sous la direction de l’un des Maîtres de la 
Dermatologie contemporaine, le regretté Docteur Lucien 
Jacquet. L’INOTYOL a pour principe actif essentiel, une 
huile de schiste hypersulfonée : Le Sulfo-Schistol. Ce 
produit, grâce à l’état de combinaison du soufre, est extrê¬ 
mement actif, sans être jamais irritant. L’importance de 
notre production nous permet l’achat de matières premières 
d’une pureté absolue, et l’utilisation d’une machinerie très 
perfectionnée Çbroyeuse, batteuse électrique, remplisseuse 
automatique) qui assure une fabrication absolument parfaite. 


Le corps médical prescrit annuellement dans le monde entier plus d’un million de Tubes d’INOTYOL 


Le Gérant : D r CRINON. 
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LES JOURNEES MEDICALES DE CASABLANCA 


























LES JOURNÉES MÉDICALES MAROCAINES 


Elles se tinrent à Casablanca et furent un vrai succès 


Il faut particulièrement souligner le nombre des rapports ou 
études qui y furent présç$ités et le magnifique programme des 
réceptions, uisites et Excursions qui les accompagnèrent. 


Cette initiatiue est certainement la plus originale qui ait été 
prise et tout fait penser qu’à l’auenir le succès de ces journées 
médicales marocaines ou coloniales sera encore plus grand. 


Organisées par la Société de- Médecine èt> 
d’Hygiène du Maroc- et le- « Maroc Médical 
sous le haut patronage du maréchal- Lyau¬ 
tey, les Journées Médicales Marocaines onF 
: réuni à Casablanca - d’abord, puis à jtàSBttT'' 
un nombre imposant de: participants, médê- 
cins de France, du Maroc, d'Algérie, de Tu¬ 
nisie et même de l’étranger, dont l’affluence 
. a donné un éclat tout particulier à cette pre¬ 
mière grande manifestation scientifique dn 
corns medical de notre jeune protectorat. 

Faciliter l’étude, la mise, au point et la 
discussion des grandes questions de la patho¬ 
logie marocaine, contribuer à l’entretien 
scientifique des médecins du Maroc par l’é¬ 
tablissement de rapports et d’échanges avec 
les. maîtres et les praticiens de France, d’Al¬ 
gérie et de Tunisie, par l’organisation do 
conférences et de démonstrations pratiques 
sur les actualités et les nouveautés médica¬ 
les, chirurgicales et thérapeutiques ; faire 
connaître aux médecins de France les res¬ 
sources climatiques du Maroc ; tel était le 
but.de ces'journées dont le succès dépassa 
tous les espoirs, et qui furent agréablement 
complétées par un programme de distractions, 
et d’excursions des mieux choisis. 

Citons, parmi les martres qui ont bien vo-u- 
’lu prendre part à ces « Journées Médicales » -. 
M. le professeur J.-L. Faure, membre de l’A¬ 
cadémie, de médecine : MM. les professeurs 
Cfcfray. Noël Fiessinger et le docteur Roux- 



M. NOËL FIESSINGER 


Eerger, de Paris ; M. le professeur Garin, 
de Lvon : M. le professeur Bégouin, de Bor¬ 
deaux : M. le professeur Déré, de Rouen ; 
MM. les professeurs Ardih-Delteil, Raynaud 
et Tournade.-.d’Alger ; MM. Nicolle et Bru¬ 
net, directeur et sous-directeur de l’Institut 
Pasteur de Tunis.. 

La séance inaugurale 

La séance inaugurale s’ouvrit sous la pré¬ 
sidence effective de M. le Maréchal Lyautey, 
dans la salle des Conférences de l’Office 
'Economique, trop étroite pour- contenir, le 
nublic qui comprenait, outre les adhérents et 
leurs familles, tout le monde officiel et les 
notabilités casablancaises. 

M. Speder. au nom du Comité d’organisa- 
l ion. remercie Je Maréchal et Mme Lyautey 
de leur présence et de. leur constante solli¬ 
citude pour tout ce qui, au Maroe, touche au 
domaine médical. Il rappelle le but des Jour¬ 
nées. rend un hommage ému à celui qui de¬ 
vait. en assumer la présidence’, M. le profes¬ 
seur Bers.'onié, ce martyr de là science, et 
retrace son œuvre admirable en radiologie, 
électrolhéra'pie, et- dans la lutte contre le 
cancer. M. Speder remercie les adhérents 
d’avoir répondu sf nombreux à l’appel du 
Comité : il exprime sa gratitude aux autori¬ 
tés. à tous ceux qui ont contribué à l’organi¬ 
sation des « Journées » et qui, moralement 
et matériellement ont prêté leur concours en 
la circonstance. 

M le Médecin inspecteur Oberlé. directeur 
général des services de santé, salue, en la 
personne du Maréchal Lyautey, un éminent 
collaborateur du corps médical ; il rappelle 
quelles ont été en médecine et en hygiène 
Tes directives du Résident général depuis 
bientôt treize ans qu’il préside aux- destinées 
du Maroc : collaboration étroite entre servi¬ 
ces civils et militaires ; hôpitaux jumelés ; 


création de quartiers sanitaires (hôpitaux 
groupés, avec services spéciaux communs)' et 
il expose les résultats obtenus par cette mé¬ 
thode. Il rend hommage- aux médecins du 
bled, aux isolés, S ceux qui travaillent .obscu¬ 
rément. -seuls en face cle graves responsabi¬ 
lités. M. Oberlé remercie enfin lès maîtres 
q-u-i ont bien voulu venir exposer detaint 
leurs-confrères marocains' les grandes quesr 
. tio-n® médico-chirurgical-es à l’ordre du jour 
et il félicite, en terminant, Tes' organisateurs 
qui ont mis. sur pied jun programme .aussi 
important et varié. 

M. le Maréchal Lyautey prend enfin la pa¬ 
role : « Ignorant et profane des choses de la 
médecine, il est,' dit-il, très honoré d’avoir 
. été appelé à présider cette séance d’ouver¬ 
ture. Il a deux raisons d’titre ici : d’abord, 
il est lüi-mème un « .sujet médical » ayant 
été sauvé par les médecins auxquels il doit, 
d’être encore en vie. Eu second lieu, il est 
le représentant de la France. C’est Galliéni 
qui. au Tonkin, Lui a fait comprendre jadis 
l’importance du rôle politique et social du 
médecin : cette conception, dans la -suite,- 
n’a cessé de le pénétrer davantage. Entre le 
Résident et le corps médical a toujours existé 
une conformité parfaite de vues -et une colla¬ 
boration. intime et constante, basée sur une 
confiance réciproque. Il reste beaucoup à 
faire au Maroc dans le domaine de la mé- 
. decine et de l'hygiène -et le Maréchal fait. 
appel à l’esprit d’apostolat des médecins. 

Le cancer augmente au Maroc comme ailleurs 

A la reprise de la séance, JL Speder, au 
nom fie MM. Dekester (de Fez). Pérard (de 
Casablanca) et au sien-, réSume le rapport 
sur le cancer au Maroe. 11 montre; que, mê¬ 
me chez les indigènes marocains, le cancer 
a une 'extension tout : à fait demparable à 
celle qu’il présente dans les pays civilisés. 
Des statistiques très incomplètes encore réu- 
; nies par les ’ rapporteurs, 743' cas observés- 
se répartissent entre 444 cas arabes, 65 cas 
Israélites. 234 eu,s européens (la population 
européenne du Maroc compte. 66.000' indivi¬ 
dus). 

L’existence du cancer chez les indigènes 
n’est plus discutable : sa- fréquence est, de 
l’avis de {pua ceux qui recherchent s-ystéma- 
tinuemënt le cancer Chez eux, aussi grande 
que chez les Européens (prédominance net¬ 
te' des cancers épithéliaux malpighiens sur 
les conjonctifs) citez lès Israélites indigènes, 
les ostéo et lymphoSarcomes sont surtout 
fréquents ; le cancer semble prédominer chez, 
l’homme. 

M. Roux-Berger (de Paris), expose d’état 
actuel du diagnostic et 'du traitement 
du cancer du sein et de la langue 

. Un nombre important de cancers du sein 
sont sensibles aux radiations. Leur action 
.sur les humeurs ou les récidives inopérables 
en est la preuve. Mais l’adjonction des 
rayons X à l’opération n’a pas. amélioré le 
nronpstic de ce cancer. L’administration 
d’une dose unique et très élevée après l’ope¬ 
ration a. d’après la plupart des statistiques, 
augmenté la fréquence et la rapidité des ré-' 
eidives. Des doses faibles et répétées ne pa¬ 
raissent pas dangereuses, certains auteurs 
leur reconnaissent . une action favorable ; 
le traitement du cancer du sein est avant 
tout chirurgical ; la précocité de l'interven¬ 
tion est. le facteur essentiel du succès. La 
biopsie pouvant offrir des dangers, il faut 


considérer comme cancéreuse et traiter com¬ 
me telle toute tumeur suspecte à partir d’un 
certain âge. 



Photo Informateur Mddica'. 
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Le diagnostic d’une; lésion linguale est fa¬ 
cile. grâce à lq biopsie qui ne présente aucun 
danger. Le traitement appliqué à ia fonda¬ 
tion Curie consiste dans la radium-puncture 
rte la lésion linguale et l'éxérôse chirurgicale 
des adénopathies sous-maxillaires et caroti¬ 
diennes. Cette opération est suivie d’irra- 
diatioùs -avec des appareils à foyers exté¬ 
rieurs puissants, là encore le résultat dépend 
de la précocité du traitement et aussi de 
l'accessibilité de la lésion. L’extension au 
idanchér de la bouche est grave par-lès dif¬ 
ficultés du traitement qu’elle comporte. 

M. J.-L. Faure parle de la thérapeutique 
actuelle du cancer de l’utérus 

L’auteur, après avoir montré les étapes di¬ 
verses qu’il a parcourues depuis 25 'ans qu’il 
s’occupe du traitement chirurgical du cancer 
utérin, montre l’amélioration constante de 
ses statistiques de guérison complète et dé¬ 
finitive. 


Dans les cas opérables, où l’utérus est mo¬ 
bile. le seul traitement d’après l’auteur est 
rmtervention-jhystêï'ectQmie totale élargie) ; 
les guérisons sont obtenues dans 80 p. 100 
dès'cas au moins. Dans les cas . médiocres, où 
la mobilité de l’utérus est compromise, lés 
guérisons atteignent 40- p. 100. Dans les cas 
mauvais, le pourcentage tombe à 15 ou 20 

p. 100. 

Le cancer de l’utérus, opérable et opâté, est 
infiniment moins grave (60 -succès sur 100 cas 
au bout de 10 ans) que le cancer du sein 
opérable et opéré (30 succès--sur 100 cas dans 
Tes mêmes conditions). 

M. Faure préconise le Mickuliez qui réduit 
considérablement la gravité de l’opération': 
la mortalité- opératoire descend à moins/-de 
3 p.100. La curiethérapie doit être réservée 
aux malades sur la limite de l’opérabilité et 
aux inopérables : .pour oes, derniers surtotit, 
le radium rend des services immenses. Les cas 
doivent être réservés— quant à présefiH® 
core — nu chirurgien. I,'opinion do l’auteur 
pourra changer quand il- sera démontré, ide 
façon absolue que le radium guérit ces cas 
aussi bien que l’intervention. 

I,’intervention doit être' précoce, impecca- : 
Me. rapide, avec toujours le drainage atL 
Mickuliez.- 

En terminant, M. J.-L. Faure présenta un 
film d'hystérectomie élargie pour cancer <h 
col. où tous les temps de son- opération peu¬ 
vent être suivis avec précision. 



M. LE PROF. JEAN-LOUIS FAURE 


A l’issue - de la séance, les adhérents fu¬ 
rent reçus à la résidence de Casablanca paro¬ 
le Maréchal et Mine Lyautey. Dans ia soirée,. 
ils assitèrent nombreux -au théâtre munici¬ 
pal, à la représentation ' de gala. « du ducteuo 
Knock » offerte en leur honneur par le Co-‘> 
mité d "organisation et la v ilia de Casablanca-^ 

L’amibiase marocaine 

U. le médccin-rriaipr Yendeuvre souligne,., 
l’importance de la place occupée- dans la par 
thologie marocaine par les affections ami¬ 
biennes dont il expose les différentes formes 
intestinale, hépatique, pulmonaire, etc. Il;*»,' 
insiste plus particulièrement sur l’amibiase'; 
intestinale dont il brosse le tableau clinique, 
et décrit les complications, mentionnant aus- . 
si ses associations avec d’autres affections,' 
la fièvre typhoïde, par -exemple. Il parle en-s| 
suite des dysenteries mixtes relevant à ta"’» 
fois des amibes et des bacilles dysentériques, -, 
.et. términ-e par une courte étude des syndrS/ffl 
mes intestinaux dysentériformes et des enté-- 
rites chroniques consécutives à là dysenteries 
amibienne. 

M. Beros étudie la question du traitement', 
de la dysenterie amibienne. Le chlorhydrate;® 
d’émétine demeure le médicament de choix 
il jugule l’affection plus ou moins rapide-. :; 
ment, et .son emploi a la valeur d’une vérita¬ 
ble épreuve thérapeutique. L’auteur expose . 
les modalités du traitement par l’émétintB 
(nombre-des injections, doses, résultats, acci- ' : . 
dents, contre-indications). Il estime inutile et;i 
dangereuse son - administration par la voie”/ 
intra-veineuse. 

: A côté de l'émétine prennent place deuxw 
produits nouveaux composés arsenicaux, qui." 
sont le. stovarsol -et l’acétylarson. Le stovar-|§ 
sol est inférieur à l’émétine ; il présètaüga 
néanmoins des avantages et peut être em- ) 
ployé conjointement avec eë dernier médicâîlg 
nient. Quant à l’acétylarson, son association-, 
avec l’émétine paraît être-'le traitement d'ad¬ 
venir de l’amibiase. 

Le novàrsénobenzol, seul ou associé à l’é- 
métine, peut également être utilisé, mais sajj 
valeur thérapeutique est très nettement in¬ 
férieure. 

La suite an prochain numéro g al pa¬ 
raîtra la semaine prochaine. 






































LE MONDE MEDICAL 


LÉGION D’HONNEUR 

Vient d’être nommé au grade. de cheva¬ 
lier : 


On nous informe que ij 

M. Ivo Bkndi, professeur à l'Université dé 
N ailles, et le plus illustre aliéniste de l’Ita¬ 
lie» est brusquement devenu fou. 


M. Fenayrou (Aimé-Marie-Auguste), mé¬ 
decin directeur de l’asile public d’aliénés 
de Rodez. A écrit de nombreuses publica¬ 
tions témoignant de sa haute valeur pro¬ 
fessionnelle ; dirige, depuis de longues 
années, l’important asile public de Rodez, 
avec la plus grande .compétence' et un 
absolu dévouement ; 37 ans de services. 


Fiançailles 

On annonce les fiançailles de Mlle Deni¬ 
se Lebroust, fille de. M. Louis Leproust’, 
' chirurgien dentiste,- et de Mme, née 
• Evrard, avec M. Pierre Gaudüiot, ■ ingé¬ 
nieur E. C. P., chevalier de la Légion 
) d’honneur, Croix de guerre. 

— On annonce les fiançailles de Mlle 
^ Marcelle Le Mault, fille de Mme-et M. 
Alexis Le Mault, l’industriel bien connu, 

- conseiller du commerce extérieur, chev’a- 
lier de la légion d’honneur, 'avec le doc¬ 
teur Gassiot, Croix dè guerre. 

— On annonce les fiançailles de Mlle 
Denise Hervé, fille de M. Ernest Hervé, 
! industriel, et de Mme, née Guérin, aveç le 
p' docteur Camille Piffault, Croix de guerre. 
— On nous prie d’annoncer les fiançail¬ 
les de Mlle Marcelle Friedmann avec le 
i docteur Du.ja.rric de La Rivière, chef de 
L. laboratoire à l’Institut Pasteur, auditeur 
v’ au conseil supérieur' d’hygiène, chevalier 
de la Légion d’honneur. 

Mariages 

§1 — On nous annonce les fiançailles de M. 
v’, Yves-Louis Wickham, fils de M. Louis 
Wickham-, de Paris, avec Mlle Odette Pa- 
.’ try, de Genève. 

I Dernièrement a été béni, dans l’intimi- 
| té. le' mariage de Mlle Paulette Blânchot, 

; fille du distingué statuaire, petite-fille du 
général Bonnal et du colonel Blânchot, 
’. avec le docteur Jean Senné, fils du direc¬ 
teur de l’enregistrement du Tarn-et-Ga- 
ronne. 

— Jeudi dernier, en l’église Saint-Fran- 
Cols-Xavîer, le T.R.P. Louis, provincial des 
Dominicains, a béni dans l’intimité l’union 
de Mlle Annie . Leclerc, fille du docteur 
Henri Leclerc, avec M. Hubert Verley. 
o — Nous apprenons le mariage de Mlle 
f. Elisabeth Devillcz, fille de M. Devillez, an- 
I cien avoué à Verdun, décédé, et de Mme, 
f: née Dony, avec M. Pierre Olowski, ingé- 
J nieur I. E. G., fils du docteur Orlowski et 
de Mme, née Callard. La bénédiction nup- 
| tiale leur a été donnée, le 27 janvier, à 
Poitiers, en l’église Saint-Porchaire. 

Nécrologies 

)) Oïl nous prie d’annoncer le décès du 
docteur A. Baillet, médecin des hôpitaux 
). Nathaniel de Rotlrschild, décédé ' en son 
f. ( domicile, à Paris, 55, boulevard des Bati- 
^ignoHes. 

— On annonce la mort de M. Joseph' 
Lourdes, fils de feu M. ie docteur Lour- 
pHies. et de Mme. née Desruelles. 

&.- Les funérailles ont eu lieu le mardi 3 
février, à 11 heures, 1 en l’église de' Billy- 
f, Montigny (Pas-de-Calais). 

|; — On a la douleur d’apprendre l'a mort 

.du docteur Marcel Bloch, 52, rue des Lco- 
S: les. chef de laboratoire à la Faculté de 
médecine, ancien interne des hôpitaux de 
Paris, décédé à l’âge de 39 ans. .Los obsè- 
P; : ques.ont eu lieu lundi 2 février. 

— On nous prie d’annoncer le décès de 
M. Jules Quéroy, pharmacien à Orléans, 
président honoraire des pharmaciens du 
Loiret, inspecteur des pharmacies du Loi¬ 
ret. 

— Nous apprenons la mort de Mme Al¬ 
bert Clarac, femme du médecin-inspecteur 
des troupes coloniales Albert Clarac, com¬ 
mandeur de la Légion d’honneur, bdïe- 
U .mère’ de M. ]* docteur René Le Dentu, mé¬ 
decin-major de Ire classe des troupes co- 
|':<:.kmiales. 

— M. le docteur -Georges. Levassort, 
maire de Mortagne ; M. le docteur Plan- 
If. chais, font part <fu décès de Mine Georges 
i Levassort. survenu à Mortagne (Orne), le 
t mercredi 21 janvier 1925. 
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La première réunion du Conseil 4e l’Office 
national - 4’hygiène sociale, créé aveè la col¬ 
laboration de la fondation Rockefeller, a eu 
lieu hier au ministère du travail, sous la 
présidence de M. Justin Godait. 

Le siège de l'Office est 127, rue.de Gre¬ 
nelle. au ministère du travail. 

M. Jules Brisac. préfet honoraire, ancien 
directeur de l’assistance- et .-de l’hygiène pu¬ 
bliques,. :’çon$eill-er technique administratif de 
l'Office national d’hygiène sociale est chargé, 
à titre temporaire, de 1-organisation et du 
fonctionnement initial de. l’Office national 
d’hygiène sociale et délégué, à.cet effet, à 
titre nrpvispjré. dans les fonctions de 'direc¬ 
teur. dans lès conditions prévues à . l’article 
19 de l’arrêté du 19 : janvier 1925. 

Un mal étrahge a fait son apparition en 
Angleterre. Il défié’ tout diagnostic. Fauté ( 
de mieux, on l'appelle influenza. 

Jusqu’à présent, ce mal n’a -pas été .très, 
meurtrier, mais il se répand comme, une 
traînée ci,e poudre., Non seulement Londres, 
mais encore Lés Comtés- sont affectés, en 
particulier le Laneasthire, ie Durham, le. 
CUishire et lé Sussex. 

En rénonse à ufte note qui a paru il y a 
quelques jours dans un journal régional, au 
sujet de l’augmentatièn du tarif des visites, 
les médecins des,-deux, groupements syndi¬ 
caux de Valence! et de la région font con¬ 
naître que le prix moyeu de la visite est 
fixé à 15 francs. Par prix moyen, il faut en¬ 
tendre que, comme par le passé, il sera tenu 
conmte de la situation des ménages ouvriers 
modestes,et des familles nombreuses. 

Pour l es -visités en . dehors' de -l'aggloméra¬ 
tion, l’indemnité de déplacement est fixée à 
4 franeis 'jiar kilomètre 'parcouru-à l’aller 
seulement. 

Un décret a autorisé la création d’un hô¬ 
pital-hospice dans la commune de Saint- 
Pierre-d’Albigny (Savoie). 

A la dernière session du conseil supérieur 
de l'Office national des pupilles de la na¬ 
tion. le 17 décembre, le; docteur JuléS Re¬ 
nault., de l’Académie de médecine, a appelé 
l’attention de l’assemblée sur l’ouverture de 
['établissement, d’héliothérapie ' en altitude 
aue la Fédération des pupilles de l’école pu¬ 
blique (orphelins- et victimes de la guerre), 
présidée par, M. Léon Bourgeois, a fait cons¬ 
truire à /Ideille (Pyrépées-Orientales), pour 
la cure des tuberculoses chi’rürgicales. 


Dans la salle César Franck, trop petite 
pour contenir les nombreux « amis du Con¬ 
servatoire », M. le docteur Georges Canuyt, 
directeur de la clinique oto-rhino-laryngolo- 
gioue de la Faculté de médecine de Stras¬ 
bourg, a fait devant .une assistance particu¬ 
lièrement brillante, où l’élément féminin 
dominait une captivante et très instructive 
conférence sur : « la voix chantée et le mé¬ 
canisme vocal normal ». 

I o Pahinpf RAI IFT Bt-Michci.Pans 

LG udUlllOi UkLLLI, Cessions médicales et 
remplacements ) est dirigé par un confrère, 
D 1 ' GUILLEMONAT; il fournit gratuitement 
tous renseignements médicaux. Têl. Gob. 24.fl 


Nous lisons dans un journal local : « EN¬ 
TRECHAUX. — Soirée récréative. — Le ré¬ 
alité' docteur Lenoir, dans ses prestidigita¬ 
tions et" suggestions par la pensée, nous gra¬ 
tifiait,. vendredi, d’une’- soirée très instructi¬ 
ve suivie- avec beaucoup d’intérêt par un 
nombreux public, au. café Gamet. Nous re¬ 
mercions le docteur Lenoir du geste généreux 
qu’il a eu en. versant entre les mains de M. 
F.vssarteL instituteur, la somme de 14 francs, 
produit d’une quêté au profit -du Sou des 
écoles. » , 

M. le docteur Ygonnei. d’Avignon, a fait 
vendredi soir, à i’À. E. O., une très- intéres¬ 
sante conférence sur l’hygiène de l’alimen¬ 
tation. Avec une grande facilité d’évolution, 
dans une'langue clàire et correcte, 14 doc¬ 
teur Ysonnet nous a fait connaître les mer¬ 
veilleux résultats obtenus en Hollande et en 
Danemark, par l’application des lois d’hy- 
giene aussi importantes pour ces pays ‘que 
nombre-de 1-oiS politiques et dont il a pu se. 
rendre compte au cours de sort récent voya¬ 
ge officiel dans cèé régions. 


Du S'a-u 13' février, une .Semaine de l’In¬ 
firmière visiteuse sera organisée à Bruxelles. 
Elle s’ouvrira par une séance au Palais des 
Académies et apprendra au public qui' le 
connaît peu ce qu’est le rôle de l’infirmière- 
visiteuse dans la société. 

Mercredi, à l’hôpital Brugmann, de Bruxel¬ 
les, le docteur Malïeî a, dans une causerie 
faite à des délégations de diverses ligues 
contre la maladie, expliqué ce qu’est ce rôle 
de l’infirmière dans l’hôpital. 

La répartition dans les services hospita¬ 
liers de MM. les élèves internes" et externes, 
en médecine pour l’année 1.925, a eu lieu 
pour MM. lès’ élèves internes le lundi 9 fé¬ 
vrier. et aura lieu pour MM. les élèves ex¬ 
ternes. les samedi 14 février, lundi 16, mer¬ 
credi 18 et vendredi 20. 


If aura-t-il une chaire de puériculture à la Faculté de Paris ? 


La Chambre des Députés en a voté la création 
mais la Faculté la déclare inutile 


On noue communique la note suivante : 

« La question de la chaire nouvelle de pué¬ 
riculture créée pour M. Wéill-Hallé à la Fa¬ 
culté de médecine de Paris, se présente de 
la façon suivante : 

, » M. le ministre de l'Instruction publique, 
membre d’un gouvernement que l’autorité 
dictatoriale n’effraie pas (U l’a montré- dans 
-de nombreuses' circonstances que nous ne 
voulons pas rappeler, et des son accession au 
pouvoir), créa, d’autorité, pour en faire pro . 
jiter à M. Weili-Halié, une chaire de puéri¬ 
culture. à la Faculté de médecine. Or, l’usage, 
consacré par de longues années, est que, en 



7V.JUne note semblable a été distribuée aux 
membres du Parlement. On ne .sait par. 
quels soins et on ignore sur quels fonds 
elle a été imprimée. , 

On dit que le bénéficiaire.de la chaire 
nouvelle serait un ami de M. Bluin, hom¬ 
me) politique influent, et que le vote des . 
crédits ’ nécessaires à cet- enseignement de 
la puériculture aurait été facilité par M. le,) 
Professeur Pinard, doyen d’âge de la 
Chambre, membre du Cartel des Gauches 
et apôtre de la puériculture. . 

Tout cela est vraisemblable et peut servir 
à l’explication de cette initiative imprévue 
prise par la Chambre des Députés. . p; 

Il faudrait, dit-on, démentir les bruits 
qui voudraient faire croire à une tension 
ou pour le moins à des divergences de vues ' 
entre M. François-Albert, ministre de LIns¬ 
truction Publique et la Faculté de Paris. 
Parfait, mais on ne voudrait 'voir aucun, 
rapport, même éloigné, entre le retard ap¬ 
porté à la nomination de M. Terrien,' élu 
par le Conseil de la Faculté, contre M. 
Morax, gendre de M. Pinard, et l'efferves¬ 
cence des membres dé la Faculté contre la 
création d’une ehaire de puériculture. 

Ce qui étonne, en réalité, c’esl le ton 
et le mode de la protestation, élevée par 
la Faculté, jalouse de. ses prérogatives . 
sans doute, mais non forte de son droit. 

On me comprend pas bien, eii outre, les. 
raisons qui ont fait adopter la distribution 
de libelles anonymes. Ce mode d’action ne 
saurait être à l’honneur de ceux qui l’ont 
employé. Nous sommes certain que les pro¬ 
fesseurs de la Faculté le répudient. Mais 
on aimerait le leur entendre dire. 

Ajoutons,-pour terminer, que l’Histoire, 
où les sages puisent leurs leçons, démontre 
que le difficile pour un professeur n’est pas 
de monter dans une chaire, mais de pou¬ 
voir y parler. 

J. Crinon. 


L’INFORMATEUR MÉDICAL 

est devenu hebdomadaire 


Photo Informateur Médical 
M. François ALBERT 

Ministre de l’Instruction publique 


» Il est assez normal de demander un tel 
avis : si cet usage n’était pas respecté, .cha¬ 
que nouveau ministre pourrait, afin de pour¬ 
voir sès-amis politiques, créer des chaires .de 
spécialités dans toutes les facultés de France, 
et renseignement supérieur deviendrait une 
•manière de prébende politique, ce qui serait 
intolérable... 

» Le Conseil de la Faculté de médecine 
s’émut d’une atteinte aussi directe portée à 
ses prérogatives les plus respectables et se 
réunit, en séance plénière, pour rédiger à 
l’adresse de M. le ministre de l’Instruction , 
publique une noie protestant d’une part con¬ 
tre le procédé dont il était victime, et d’autre 
part contre la création .même de la nouvelle 
chaire de puériculture, absolument inutile, 
pqisque renseignement de la puériculture est. 
déjà assuré à'ïa Faculté de médecine de Pa- 

» 1° Par la chaire d'hygiène et clinique -de 
la première enfance (puériculture depuis ta 
naissance jusqu’à l’âge de 4- à 5 ans) ; 

» 2° Par la chaire d’obstétrique (puériculture 
■prénatale, soins à. l'enfant et a la, mère- de¬ 
puis l’époque de la conception jusqu’à la 
naissance) ; 

- » 3° Par la chaire des maladies des -enfants ; 

» 4° Par la-chaire d’hygiène qui comprend 
l’enseignement de l’hygiène de la première, 
enfance ; 

» Et enfin par l’Ecole de puériculture de la 
Faculté. 

» Cette protestation, rédigée et signée pai - 
4es membres du Conseil de la Faculté, fut 
transmise à M. le ministre de l'Instruction, 
publique par la voie hiérarchique. 

» M. François-Albert refusa de la. recevoir, 
alléguant que le Conseil n’avait aucun avis 
à lui donner, puisqu’il ne lui en demandait 
pas. 

» C-’est alors que le Conseil de la ■ Faculté 
de médecine, estimant que, dans l’état actuel 
de nos finances, son devoir était de dénoncer 
une dépense absolument finit,ne, et d’éclairer 
le législateur sur la mesure qu’on lui deman¬ 
derait de voter, se réunit officieusement et 
rédigea la note qu’il fit remettre aux parle¬ 
mentaires. 

» Dans 2’occurence, les membres du Conseil 
de la Faculté de médecine ont agi en bons 
citoyens. De plus, .ils'ont estimé, et tous Les 
Français. de bonne foi l’estimeront comme 
eux, que les chaires de facultés ne sauraient 
être considérées comme une monnaie desti¬ 
née à rémunérer des services rendus. 

» M. Weill-Hallé a reudu à la puériculture 
des ’ services incontestables et incontestés, 
mais il y a d’autreé moyens, pour le gouver¬ 
nement, de lui en manifester sa reconnais¬ 
sance... et des moyens moins onéreux pour 
le contribuable. » 


En mars 1915, nous avons fondé un 
journal médical très illustré qui s'appe¬ 
lait : rinfomiation Médicale et qui pa¬ 
raissait chaque semaine. Nous ne pû¬ 
mes. après les hostilités, reprendre la 
publication de cette Revue dont l'origr:- 
nalité de présentation avait été remar¬ 
quée- parce que le titre en avait été, ce¬ 
pendant, choisi par une firme pharma¬ 
ceutique. pour en faire le, titre de son 
prospectus périodique. 

En 1922, malgré les difficultés dé 
. l'heure (augmentation du prix du pa¬ 
pier , des tarifs d'imprimerie , de gravu¬ 
re. etc...) nous tentâmes de reprendre 
notre œuvre et rinformateur Médical pa¬ 
rut. Son succès fut réel puisqu' il put vi¬ 
vre. Pour atteindre complètement notre 
but , nous avons décidé de rendre à Vln- 
formqtèur Médical la périodicité hebdo¬ 
madaire qu’avait avant la guerre -l'Infor 
r-nation, Médicale. 

Faire paraître chaque semaine un 
journal aussi abondamment illustré et 
qui demeure vivant, malgré le sérieux 
des informations , constitue un program¬ 
me àont la réalisation apparaît à beau¬ 
coup comme une preuve de témérité. Ce 
serait, aussi , notre opinion si nous ne 
comptions sur l'indulgence et l'appui de 
tous. 

Nous ne. sommes à la solde d'aucun 
clan, d'aucune firme, nous ne comptons 
pour réussir que sur notre bonne vo¬ 
lonté et-sur la compétence acquise par 
25 ans de journalisme professionnel 
passés comme Rédacteur aux plus 
grands Quoditiens de. Paris et à la Di¬ 
rection de plusieurs Revues. Nos Con¬ 
frères qui sont individualistes par tem¬ 
pérament aimeront cette tentative et vou¬ 
dront l'aider. 

J. c. 

P. S. — Jusqu'au 15 mars, l'abonne¬ 
ment pour un an à l’Informateur Médi¬ 
cal Hebdomadaire^ resiéra au prix de 12 
francs. 




























Les grands Laboratoires français - Les Laboratoires P. LONGUET, 34, rue Sedaine, Paris 


LES PHOTOGRAPHIES CI-DESSUS ONT. ÉTÉ PRISES DANS LES LABORATOIRES P._ LONGUET, A PARIS. ELLES MONTRENT LA FABRICATION DES PILULES DU D 1 DEBOUZY. REMARQUEZ EN HAUT 
ET A GAUCHE, UNE VÉSICULE BILIAIRE A SON ARRIVÉE DES ABATTOIRS'. AU-DESSOUS,, LA PRÉPARATION DE L'EXTRAIT BILIAIRE DANS LE VIDE ET LA FABRICATION DES PILULES. 


OPOTHERAPIE BILIAIRE - PILULES du D’ DEBOUZY 


Les Pilules du D 1 DEBOUZY représentent le médicament type de l’Opothérapie biliaire. — Elles permettent d’assurer l'intégrité et l’équi¬ 
libre de la Fonction biliaire. 

Indications : Insuffisance hépatique - Toutes affections hépatiques - Entéro-Colite 
Pilules de O gr. 30, (Extrait total de Bile sélectionnée) : A à & par jour aux repas 


NORD MEDICAL 


Le prochain banquet du « Nord Médical » 
aura lieu le 19 février, à 7 heures 45, au Club 
de la Renaissance Française, 12, lue de Poi 
tiers (derrière la gare d’Orsay). Son, prix 
sera de 27 fr. '50, service compris. 

Cette réunion tiendra lieu d’assemblée gé¬ 
nérale, avec, comme ordre du jour, le re¬ 
nouvellement du bureau. 

Le docteur Ricbez, 46, rue Blanche (9 e ), re¬ 
çoit les adhésions. 


Pour éviter les accidents graves 

des ponctions exploratrices 


A propos d’observations de syncopes et do 
morts subites consécutives 5 des ponctions 
exploratrices de plèvre ou d’abcès ou lom¬ 
baires, M. Chauffard rappela, à la .Société 
Médicale des Hôpitaux, qu’il a pour règle ab¬ 
solue de ne jamais pratiquer une . ponction 
des téguments en vue d’une exploration sans 
la faire précéder d’une injection stimulante : 
huile camphrée, strychnine, etc. 


Election à l’académie de médecine 


MM. les professeurs Vialleton. de Montpel¬ 
lier. et Barthe, de Bordeaux, viennent d’être 
élus correspondants nationaux de l’Acadé¬ 
mie de médecine, dans la 4" division. ■ 


Le Kala-Azar infantile 
sur les côtes méditerranéennes 

MM. d’Œlsnitz, Daumas, Liotard et. Puech 
(de Nice) ont communiqué à la Médicale des 
Hôpitaux quatre, .cas nouveaux de Kala-Azar 
infantile autochtone. 

Les manifestations cliniques étaient : par¬ 
fois début par entérite, amaigrissement pro¬ 
gressif, anémie, rate dépassant, l’ombilic, tem¬ 
pérature élevée. Le diagnostic est confirmé 
par la constatation des corpuscules de Leish- 
man-Donovan dans la pulpe splénique re¬ 
cueillie par ponction capillaire. 

Le traitement par l’émétique de soude on 
injection intra-veineuse o donné d’excellents 
résultats. 


Des lunettes pour les malades 
atteints de ptosis 


MM. Sicard et. Haguemiu .ont présenté à la 
Société de Neurologie une malade atteinte de 
ptosis double, à qui ils ont fait faire, avec 
M. Poulard, une paire de lunettes munies 
d’un système à ressort qui vient de chaque 
côté buter sur la paupière supérieure et rem¬ 
placer les releveurs. Cet appareil, parfaite¬ 
ment toléré, permet, à la malade de vaquer 
à toutes ses occupations sans position anor¬ 
male de sa tête. 


TRAFIC DE COCAÏNE AU MAROC 


La sûreté ' de Casablanca a opéré une des¬ 
cente chez des trafiquants de cocaïne. Elle 
a découvert plusieurs flacons de drogue, et 
arrêté trois individus : le boxeur Mercier, le 
cafetier Company et le courtier Cohen. Leur 
trafic durait depuis de longs mois. 


A la Société de Neurologie 


M. Patrick, de Chicago, avant, de quitter k ) 
France, a remis à la Société de Neurologii 
une somme de 10.000 francs pour en faire 
l’usage qu’ii lui plaira dé décider. 

M. Magalhaes-l.emos, neurologiste por;u- ’ 
gais, a fait don à la même société de 2.000? 
francs pour le centenaire de Charcot. :S aH 
Le comité d'organisation du centenaire 
déjà reçu 18.000 francs de dons et souscrit 
tions diverses. 


Un médecin condamné pour escroquerie 


Le docteur en médecine Meridy Mohamed : 
ben Tûub, 42 ans, originaire de Constantine, 
demeurant à Béziers,- a été traduit devant la 
correctionnelle pour, défaut d’enregistrement. ) 
de diplôme, emploi de sérum non autorisé;! 
car le gouvernement et escroqueries. Il a été -, 
condamné à 8 mois de prison et 100 fraifcsJ 
d’amende. 



















































PETITES NOUVELLES 

Un certain nombre d’officiers du corps de 
santé, ceux notamment appartenant à l-’ar- 
, mée activeront fait connaître qu’il leur était 
difficile d’envoyer leur adhésion III' Con¬ 
grès international de médecine et de phar¬ 
macie militaires, alors qu’ils ignoraient en- 
•'Core' s’ils pourraient se rendre libres à'la 
date indiquée. 

Pour répondre à ces préoccupations, il a 
été décidé que les adhésions au Congrès se- 

■ raient reçues jusqu’au 10 avril. 

I La vacance de directeur du bureau nmni- 
I ripai d’hygiène est déclarée ouverte pour 
t. Berck (Pas-de-Calais). Le traitement alloue 
K üst fixé à 11.000 fr. par an. 

I. E6t'-üommé membre du conseil de pcrfec- 
IpXiôMiement de l’office national d’hygièno so- 

■ ciaie, M. le docteur Biré, président de l’As- 
I sociation amicale de l’inspection .de l’assis- 
I .iancejpûblique de France 

t Errata au « Journal Officiel » du 22 janvier 
r 1925, arrêté nommant les membres du conseil 
f de perfectionnement de l’office national d’hy- 
I' giène sociale, article 1er, ajouter à la liste 
I des membres de droit : « Le président de l’as- 
KjAspciation générale des médecins de France ». 

EÜ’ Une jeune femme acrobate,-Germaine Joan- 
i nés et ses deux complices ont ôté arrêtés à 
S la sertie de la villa du docteur Bidon, à Cha- 
| ville, qu’ils venaient de dévaliser. 

F M. Friihinsholz, professeur à la Faculté de 
Médecine de Aancy, a traité le samedi Zi jan¬ 
vier 1925, dans ie Grand Amphithéâtre de 
\ l’institut anatomique de la Faculté le sujet 
Réjsiiivant : « Les petits séparés ». 

[■ Le parquet de Chalon a ordonné l’urresia- 
[l 'lion du docteur T..., figé de soixante-quinze 
1 ans, qui exerçait la inedecine depuis trente* 
Y huit ans à Buxy, et qui est accusé de manœu-' 
r; vres abortives. 

1 La famille déclare que, depuis quelque 
I- temps, le docteur donnait des signes de cié- 
; rangement cérébral. 

Aux élections qui viennent d’avoir liou eu 
Loir-et-Cher, ont obtenu : 
i. D r Legros, ancien député, candidat de côu- 
; | centration républicaine, 29.497 voix. Elu. 

D r ' Daugé, candidat du Cartel des gào'chos, 
25.414. 

Sont nommés orficicrs de lTnstructiSii Pn- 
; clique, MM : 

Le docteur Robin, (Georges-Gaston), profos- 
| .seur é. l’école dentaire de Paris, à Asnières 
. (Seine). 

Le I docteur Lafon. (Charles-Paulin-Marie), 
délégué cantonal à Saint-Georges-de-Luzen 
t- çôn (Aveyron). 

Le docteur' Nicolas (Joseph-Etienne), clété- 
,güé: cantonal à Salnte-Affrique (Aveyron). 

L’assemblée générale du Syndicat des Mé- 
decins Directeurs dé Maisons de ' Santé pri- 
| 'Vées de France vient de déterminer, la conduite 
| à-tenir au point die vue fiscal des Maisons de 
fiv ..santé : 

1» Impôts cédulaires. — Il y a lieu de décla¬ 
rer les bénéfices de la clinique ou de la mâl- 
j||.’soii de santé so-us la cédule des bénéfices des 
professions non commerciales, tout entières. 
2 ° Taxe sur le chiffre d’affaires. —,Ees mé- 
y. decins traitant leurs malades dans une mai- 
i. .son' (ie santé ou une clinique ne faisant de 
fournitures domestiques que pour parvenir n 
: la guérison de leurs clients n’accomplissent 
L -en aucune manière des actes relevant d’une 
profession commerciale. 11 v a donc Heu de- 
refuser de fair-e aucune déclaration. 
r»i 11 v a Heu, également, -de ne s'e-faire ins- 
I:'. .'Crire ni au registre du commerce, ni sur les 
' 'listes électorales aux chambres de commerce 
.... -et des tribunaux de commerce, et de refuser 
r de payer la taxe des chambres de commerce. 


La lutte contre les épidémies 


GL STRASBOURG 

Un candidat à l’agrégation de médecine a été pris en 
flagrant délit de fraude au cours de l’examen écrit 
de l’agrégation à la clinique infantile de Strasbourg 


Voici comment les faits se seraient passés, 
selon noire grand confrère les Dernières nou- 
velles de Strasbourg : 

Un concours d’agrégation, dit notre confrè¬ 
re, réunisait une demi-douzaine de .candidats. 
Parmi -eux se trouvait M. Z..., jeune docteur 
de 28 ans, originaire du Bas-Rhin. 

. Il joignait a. ses connaissances médicales 
(il était chef de clinique) celles d’un expert 
sansfiliste. Aussi, .quand' approcha le jour de 
l’épreuve, il installa un poste récepteur et 
émetteur daiis la salie, où devait avoir , beu 
l’examen. Il fit commuhiquer les appareils 
avec la 'chambre à coucher qu’il occupait 
daiis le bâtiment de la clinique, situé à quel¬ 
ques pas. 

> Quelques jours avant l’examen, on fut frap¬ 
pé des allures du docteur Z.... Il était 
nerveux, allait et venait dans sa chambre, re¬ 
tournait à la-bibliothèque... On le voyait pren¬ 
dre dés .mesures et la petite Tonne qui ie 
servait ne savait qu’en pçnser. Mais quelle 
lut sa stupéfaction quand, deux jours avani 
l'examen, il lui défendit de pénétrer dans sa 
chambre. Le docteur ,ne voulut plus qu’on fît 
son lit, qu'on balayât sa chambre... 

C’était, suspect, mais enfin les c-an/nuacs 
aux examens sont toujours nerveux et per¬ 
sonne ne . songea à la filouterie scientifique. 
qui:'sel préparait. 

Dans la salie de concours, la table, où il 
devait s’installer, devait lui servir d’anten¬ 
ne. I! fit clouer dessous une planchette de 
bois de forme carrée, contenant le fil récep¬ 
teur, fil dissimulé avec une telle habileté, 
que les investigateui's . mirent un certain 
temps à ie découvrir. 

1 ~ jour .de l’examen arrivé, il s’installa à 
... place, sûr de lui et ne soupçonnant pas 
que sa supercherie devait être découverte. 

Pendant l'examen, une voix inconnue nu-. 
nonça par téléphone au doyen de la Faculté 
de médecine cpie quelque ehose d'anormal 
passai;!. I.e doyen, accouru, constata simple¬ 
ment la présence d'une • jeune doctoresse . 
suisse dans la chambre de Z.... La jeune 
femme feuilletait des volumes,. empruntés la 
veille à un libraire de la .ville. Ils traitaient 
des questions posées, au candidat, mais de là 
à conclure à une fraude, c’est une pensée 
qui ne vint pas au vénérable doyen. Et-un 
passa outre... 

Que se passait-il entre temps dans la salie 
du concours ? 

Le docteur Z... avait eu en main, com¬ 
me tous les candidats, l’enveloppe cachetée 
par les soins du ministre de i'instruction, 
publique et contenant la question. 

.Un petit.poste émetteur de télégraphie, j 


cé.dans sa poche, lui permit de transmettre 
a sa charmante - correspondante qui atten¬ 
dait dans la chambre un message termine 
par- de nombreux points d’interrogation et 
qui signifiaient : « Viens' à mon, secours, 
aide-moi '». 

C’est ce qu’on fit . à l’autre bout du fil. On 
; téléphona au moyen du -poste émetteur; les 
renseignements précis demandés par le can¬ 
didat. Le docteur Z... avait branché son 
récepteur sur l’antenne, habilement .dissimu¬ 
lée sous la table. Accoudé .sur son bras gaü- 
che, il portait à la même main (il souffrait, 
disalt-il, d’un -panaris) un volumineux panse¬ 
ment qui dissimulait le microphone, et écri¬ 
vait prestement de la main droite la disserta¬ 
tion. 

Sur quoi M. Weiss, doyen de la Faculté de 
médecine, raya lë' candidat • trop ingénieux 
du concours. »- 

Cette information semble faire de cette 
merveille qu’est Ja T. S. F. la co-mplice 
facile d’un candidat ingénieux. Aussi la 
donnons-nous sous toutes réserves. 

Au surplus,' à la dernière minute, rece¬ 
vons-nous communication de la rectifica¬ 
tion suivante envoyée à notre confrère par 
le candidat : 

Monsieur le Rédacteur en chef, 

Ayant lu dans les « Dernières Nouvelles » 
des 22 et 23 janvier 1925 des articles concer¬ 
nant le concours diagrégatio.n, j’ai eu' le 
grand regret d’y lire des détails qui sont 
loin de correspondre à la réalité. Je ne veux 
pas revenir-sur tops ces détails ; je me bor¬ 
nerai à rectifier les faits. Pendant tout le 
concours, il n’a été constaté : 1° aucune ten¬ 
tative de fraude et 2” aucune présence d'ap¬ 
pareil niisur.moi-même, ni dans la salle de 
concours (voir : téléphone o-u mief. aphélie dis¬ 
simulé dans un pansement, manipulateur de 
télégraphie dans un.e poche, piles, etc.) 

Tout le cas se trouve réduit, à la constata¬ 
tion d’un appareil de T. S. F. ordinaire (de ré¬ 
ception) dans ma chambré, à la constatation 
d'ünê' antenne eh forme de cadre sous-la ta¬ 
ble de la bibliothèque avec .des conducteurs 
leliant les deux, ce qui constitue un appa¬ 
reil de T. S. F. banal. 

La surveillance la plus stricte 'misé en' 
éveil dès le début du concours n’a observé ni 
pendant ni après le concours de communica¬ 
tions entre la susdite installation ,-et moi-mê¬ 
me. 

: Docteur Zelmier. 


Les travaux scientifiques 

de nos médecins coloniaux 

M. Daladier, ministre des colonies, vient 
de décerner, au titre de l’année 1924, les ré¬ 
compenses qu’il a- instituées à.son arrivée au 
ministère, en ■ vue d’èncourager les travaux 
scientifiques parmi les médecins coloniaux. 
Ces récompensés sont-lés suivantes : 

1" Médaille de. vermeil : médecin-major'' 
Pocher. pour son livre les Touareg Oullimin- 
lien, l’histoire là plus complète qui ait été 
publiée sur les Touareg du Niger. 

2° Médaille d’argent : médecin-major Jar- 
lond. pour son étude : Au pays de l'étain 
IKcrkiu-Yunhâm) ; pharmacien-major Rose, 
pour son étude sur la Fabrication et la com¬ 
position chimique du nuooman, le condiment 
favori des Annamites; - 
:r Médaille de bronze : médecin-major 
Noël, pour la Prophylaxie et le traitement de 
la lèpre dans l’Inde - ; médecin inspecteur 
Allan et médecin-major Augagneur,. pour la 
Lutte antirénérienhe à Madagascar ; méde¬ 
cin de l’assistance Sasportas, pour la Lèpre 
.dans les établissements français de l’Océanie. 


Corps de santé militaire 


Le médecin inspecteur général Rouget, 
président dU v comité . . consultatif de santé, 
inspecteur .des "services d’hygiène et d’épidé¬ 
miologie de l’armée, est nommé, tout en con¬ 
servant ses fonctions factuelles,' inspecteur 
permanent des, Ecoles du. service de santé 1 
militaire., 


Une clinique médicale en feu 


Dimanche dernier, à 19 h. 30. un. commen¬ 
cement d’incendie, qui aurait pu avoir de 
graves conséquences, s’est déclaré à la cii- 
uioue du docteur Latouche, boulevard Lau- 

Cnàce à l’arrivée immédiate des pompiers 
eti.au dévouement de plusieurs personnes, en¬ 
viron 25 malades opérés, en traitement à la 
clinique, furent transportés, quelques-uns 
dans', des maisons voisines, et la plupart à 
l’hôpît’al. 


Le conseil supérieur- d’hygiène publique 
de France vient d’entendre une communica¬ 
tion du >)" Raitlnnan, directeur médical du 
bureau d’hygièiie de la Société des Nations, 
.sur les activités do la Société des Nations en 
matière de protection -île la santé publique, 
notamment en ce qui concerne la îutte inter¬ 
nationale contre les ^ualadu-s épidémiques. 
Le professeur Léon Bernard avait tenu à pr' 1 - 
■eenter le D r Ru.jchman et à indiquer com¬ 
ment la. Société des Nul ions était arrivée à 
constituer son organisation abtuelle, en ma- 
■ lière d’hygiène internationale,- qui com¬ 
porte d'importantes subdivisions. Le D r 
Roux, président du conseil supérieur d’hy- | 
' igiène publique de France, a chaleureuse¬ 
ment remercié le D r Rujchman et le pro¬ 
fesseur Léon Bernard de leur très intéres- 
osante eonununic'atiou. 

le successeur du Professeur Lapersonne 
à la chaire d’ophtalmologie de Paris 

Le Conseil de la Faculté de médecine de 
Paris, dans sa seance du jeudi Î5 janvier, a 
présenté en première ligne pour la chaire 
d’ophtalmologie, M. le D r Félix Terrien, pro¬ 
fesseur agrégé à la Faculté de médecine de 
.Paris, par 26 voix contre 15 à M. ie D r Mornx 
■et, en deuxième ligne, M. ie D r Velter, pro¬ 
fesseur agrégé à la Faculté àe médecine de 
.Paris, par 28 voix contre 9 à M. ie D r Morix. 
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1CALUAIRE 01 DOCTEUR 

: Grand roman de Mœurs médicales 

j Par Johanès GRAVIER 

(suite) 


Il traverse la Grand’Place. A gauche, en 
retrait, l'église,' avec spn clocher de bois, 
s’obstine à. ne point crouler. Son délabrement 
significatif au milieu-des maisons environ¬ 
nantes, toutes carrées et solides, bien crépies 
et bien couvertes, accuse l’esprit anticlérical 
des habitants’. 

Aux quatre coins de la place, jouent comme 
à chat perché avec la pauvre eglise, le café 
où‘ ont lieu des conférences socialistes, la 
mairie, le bureau de tabac el l’école. Celle-ci 
ne fournit point au*docteur l’occasion de s’at¬ 
tendrir : elle ne Jui rappellë rien, elle.a été 
construite bien après son départ du pays. 

Après la Grand’Plâce, la Gfand’Rue dévient 
commerçante. Pierre défile devant les bouti¬ 
ques du charcutier, du boulanger, de l’horlo-* 
ger et du coiffeur en thème temps chapelier 
et qui répare les fusils.. La grande épicerie 
succède avec son immuable étalage de .galo¬ 
ches -et de-couronnes mortuaires, do vases 
bleus à fleurs, dé bretelles et de verres à pied. 
Puis, c’est le tour do la boucherie aux portes 
et volets peints ’éii rouge sang. 

Certains de ces commerçants baillent sur 
le seuil. Il les salue sans s’arrêter. Il ri’a rien 
à leur dire. 

A mesure qu’il revoit toutes ces choses, tous 
ces gens familiers et odieux, il pense : « S’il 
me fallait jamais retourner vivre ici, je de¬ 
viendrais fou d’ennui au bout d’une .semai¬ 
ne ! Tout plutôt que cela. Déjà, chaque fois 
que je débarque, j’ai la sensation de gaspiller 
mon; temps aussi bêtement qu’on gâcherait 
de l’argent en le jetant à l’eau. J’arrive même’ 
à regretter les premières années d’enfance 
écoulées dans ce pays. » 

Il se détourne à droite et, abandonnant la 
Grand’Rue - qui va jusqu’au pont dont on 
aperçoit le dos d’âne* 11 prend la ruelle de 
l’Egalité. Là, ce ne sont plus que dé vieilles 
.masures coupées d’enclos et de vergers. Il se 
détourne à nouveau, à gauche cette fois; dans 
la Venelle des Droits-de-l’Homme f au bout, 
il s’engage sur la longue passerelle en fer qui 
traverse la'Bessêrole, assez large en cet en¬ 
droit. 

Un iustant, Pierre s’accoude à la balustra¬ 
de. Il regarde-les joncs trembler sous la 
..vitesse dù courant. Le lit de la rivière s’m- 
combre de nénuphars et de roseaux. L’agent 
voyer ne peut obtenir des paysans riverains 
qu’ils « faucardent « les herbes : làg de ba¬ 
tailler il se contente de leur répéter : « Vous 
verrez, la Besserole ne sera bientôt plus 
un cours d’eau mais une prairie. On y met¬ 
tra les vaches paître. » 

Le docteur s’intéresse au manège dés pois : 
sons. Une grosse perche sort lentement de 
dessous une. « houle ». Elle provoque, la fuite 
générale du fretin. Maintenant le regard de 
Pierre remonte le courant. Il s’arrête au petit 
lavoir, à trois cents mètres de là environ. 
Juste derrière se trouve la maison paternelle, 
cachée par un pli de terrain et par les saules. 

Pensif, longtemps, il contemple ce point. 
Le bruit que fait sur les planches une bonne 
femme en passant avec sa brouette chargée de 
linge, l’arrache à sa méditation. J1 franchit 
la passerelle et s’engage à droite sur la levée 
rocailleuse qui longe la Besserole. Maintenant, 
il est en pleine campagne, le site sé modifie 
tout à-son.avantage.. 

Pittoresquement encadrée de longs « peu¬ 
ples », dont les troncs et les racines la conso-, 
lident et dont les branches l’été lui forment un 
dais de verdure, la Levée sinne selon les capri¬ 
ces du fleuve et ses bords. 

En face, l’autre rive, charmante d’arrange¬ 
ment, de couleur et de ligne, semble un parc 
anglais ; derrière sa masse encore clairsemée 
des feuillages nouveaux .se dessine l'arête- 
d’une colline stérile et brune, pu côté du doc¬ 
teur, mille plantes verdoient, les blés au ton 
de jade portent déjà l’épi et les petits pê¬ 
chers en plein vent, enrubannés de fleurettes 
mauves, attirent le vol des papillons jaune 
soufre. 

Indifférent aux charmes bucoliques du 
printemps, l’œil plutôt hostile à cette renais¬ 
sance des rameaux et des fleurs, Pierre ralen¬ 
tit le pas à.mesure qu’il avance. A un détour, 
apparaissent quelques misérables chaumières, 
accroupies en contre-bas, et dont les toits attei¬ 
gnent à peine le niveau de la digue. A cet 
' endroit, une sente coupe la jetée et descend 
au lavoir, qu’on voyait de la passerelle. Le 
docteur arrive alors à la porte-barrière d’une 
espèce de grossé ferme. 

Un spectacle peu banal s’offre à lui. Dans la 
•cour intérieure, devant la maison, une vieil¬ 
le-campagnarde, assise sur une chaise dépail¬ 
lée s’applique à recoudre des étoiles d’argent 
sur la robe rouge d’un grand gaillard qui se 
dresse, les bras étendus, en • épouvantail à 
moineaux. 

Le paysan, ou plutôt le Vendeur d’orviétap 
— il en a sur lui la défroque classique, — se 
lasse de ce rôle de mannequin. Il grogne • — 
Ne bouge point ou sans ça je te piqueraiTes 
côtes. — Eh ! .grouille-toi la mère. 

fA suivre.) 


RHUMATISMES TUBERCULOSE 



l.al*. COKTIAL, 101, rue Béranger, PARIS ('3 e ar., 


Prix de la Société Médicale 
des Hôpitaux de Paris 


dredi de novembre de l'année de l'échéance 
du prix,:» • 

Après examen des mémoires par le conseil 
d’administruiion, le prix est attribué à la 
fin de-décembre. 

2 e prix Paul Le Gendre (3.000 francs), trien- 

Le prix Paul Le Gendre - èsî'attribué par 
la Société, sur le rapport d’une commission 
composée du bureau de la Société (président, 
vlcè-président, secrétaire gèqeral, trésorier, 
les secrétaires dos séances), de deux anciens 
présidents, d'un membre militaire, à l’auteur 
ou aux auteurs de livres parus dans les an¬ 
nées précédentes ou d’un mémoire sur une 
questionmise,au concours, relativement soit 
à la formation morale, soit aii rôle social du 
médecin' dans l"»s«- 
lière oti milindr 
îession f-mêd tes le. 

Par exception, si aucun travail ne-parais¬ 
sait mériter le prix, les arrérages pourraient 
être attribués à une œuvre médicale d’assis¬ 
tance, comme la-Maison du médecin, la Cais¬ 
se pour les veuves et orphelins de l'Associa¬ 
tion générale dés médecins de France. 


Concours pour l’emploi de médecin 
des asiles de la Seine 


Un concours pour la nomination à deux 
emplois de médecin chef de service des Asi¬ 
les publiée d'aliénés de la Seine s’ouvrira à 
la préfecture de la Seine, à Paris, le lundi 16 
mars 1926. 

Sont admis à prendre part au concours les 
seuls médecins du cadre des asiles publics 
d’aliénés ayant, au moment de leur inscrip¬ 
tion; moins de 55 ans et plus de 5 ans effec¬ 
tifs de service. 

Les inscriptions seront reçues a la préfec¬ 
ture de la Seine (bureau des établissements 
départementaux d’assistance, annexe de 
l’Hôtel-de-Vilie, 2, rue Lobau), de 10 h. à 12 h. 
et de 14 h..à 17 h., du 9 au SI février 1925. 

Le règlement du concours fait l’objet d’un 
décret en date du 25 novembre 1924, inséré 
au « Journal Officiel ». du 3 décembre suf. 
vant. 


Le prochain Congrès de médecine légale 
f [de langue française aura lieu à Lille 


Ce Congrès aura lieu à Lille, sous la prési¬ 
dence-do M. Leclerq (de Lille) les 25, 26 et- 
27. mai 1925. 

Vice-présidents : M. Dewez (de Mons. Belgi¬ 
que), et le professeur Raviart (de Lille). , 

Questions mises à l’ordre du jour : 

1° La mort par' inhibition, rapporteurs ; 
professeurs agrégés Duvoir et Ch. Richet fils 
(de Paris) ; 

2° Tumeurs malignes et traumatismes, rap¬ 
porteurs : MM. Cordonnier et Muller (de ; 
Lille). 

3° L'a criminalité des blessés du crâné. Res¬ 
ponsabilité pénale et assistance pénitentiai¬ 
re, rapporteur : M. le professeur agrégé Po¬ 
int (d’Alger). 


Composition du Conseil d’administration 
de l Office national d’hygiéne sociale 


MM. Le Beau, conseiller d'Etat, directeur 
de l'assistance et de l’hygiène' publiques ; 
le docteur Jules Renault, conseiller techni¬ 
que sanitaire du ministère ; le professeur 
Léon Bernard, conseiller technique sanitaire 
du ministère ; le dateur Roux, désigné par 
l'Institut Pasteur ; le docteur Acliard, dési¬ 
gné par l’académie de médecine ; le docteur 
Teyssier, désigné par la faculté de méde¬ 
cine de Paris ; le docteur Calmette, désigne 
par le conseil supérieur d’hygiène publique' 
rte - France ; Mme C.. André, vice-présidente 
de la ligue nationale contre le péril . véné¬ 
rien ; MM. Iîonnqrat, vice-président de la 
commission permanente de préservation con¬ 
tre la tuberculose ; le professeur Pinard, 
président de la commission de prophylaxie 
des maladies vénériennes. 


Le prochain Congrès des Sociétés savantes 
aura lieu en avril 


Le Congrès des Sociétés savantes tiendra 
sa session annuelle du 14 au 17 avril 1925, à 
Paris, à la Sorbonne. 

Le texte des communications doit' être 
adressé, avec un résumé • succinct, avant le 
10 février, au x ministère de l’Instruction pu¬ 
blique, 2? bureau de la Direction de l’Ensei¬ 
gnement supérieur. 

1 Le professeur Aehard se tient à la dispo¬ 
sition des auteurs de communications pour 
leur fournir des renseignements en ce qui 
concerne la participation au -Congrès pour 
les questions d’ordre- médical. 

Des communications sont annoncées - sur 
la vaccination antituberculeuse du nouveau- 
né, sur la vaccination antidiphtérique, sur les 
applications de la radiographie et dp la ciné¬ 
matographie à la 'clinique/ sur l'insuline. 


(z)\ Vous n’avez pas encore 
k vraie Zomotherapie 

si vous n’avez pas employé la 

ZOMINE 

qui est du du Professeur CHARLES RICHET 

qu arant e ^» ma rïlUscu Taire, cru, pur, sec et total, 


plus actif que la viande crue 



Traitement Physiologique delà constipation 

Extrait total des 6/andes Intestinales-Extrait Biliaire • Agpr-Agaç - Ferments Lactigoes 



1 LABORATOIRES REUNIS 11. Rue Tornctlh. PARIS. J LlôRÂÏÏb h».: 



SANATORIUM DE LA 

MALMAISON 

des Docteurs ANTHEAUME et B0TO 

4,place Bergère, RUEIL (S.-et-O.) Tél.27 

TRAITEMENT 

des AFFECTIONS NERVEUSES 
des PSYCHOPATHIES 
et des MALADIES de la NUTRITION 

H! aliénés, ni contagieux. Prix forfaitaire sans supplément 



Les r»ii.TT3LES ou ELIXIR d< 


pïïse 

m 

m 


liiMi 

Aux trois 

ES 

il 



PEPSINE - PANCRÉATINE - DIASTASE 


TOUT 

M Viande. Féculents, Corps gras _ RAPIDEMENT et SANS FATIGUE 

^ttêrature^t Ech. gratuits aux Médecins. — 34 , Boul d de Clich^PARIS 


LA TRI CALCINE PURE 

Se vend : en Pondre, Comprimés, 
Cachets Granulés Tablettes Chocolat. 

TRICALCINE, METHYLARSINÉB^ 

ADRENALINÉE, FLUORÉE I 

En cachets seulement | 



LABORATOIRE DES PRODUITS SCIEM 
10, rut Fromentin, 10, PARIS 


R C. Seine N° 1 
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ANTISEPTIQUE INTERNE 

DIURÉTIQUE 

DISSOLVANT DE L’ACIDE URIQUE 


Fièvres infectieuses — Grippe 
Voies biliaires et urinaires 
Rhumatismes, etc. 


B1VT0LT et CISTERNE, 12, boul- St-Martin - PARIS 


R. C. Seîne N° 54.394 



INNOXA 


reposent J 
t l'épiderme J 


R. C. Seine N» 2.514. 


VITAMINA 

1 Aliment biologiquement complet 

j Reconstituant puissant 

! A BASE DE 

! Vitamines Végétales et Animales 

| REDONNE des FORCES 

i Anémiés, Fatigués, Surmenés 
i . 

j Régularise les fonctions 
j intestinales rénales 

| Dépôt : 8, Rue Vivienne •— PARIS 

et dans toutes les pharmacies. ^ 

^ “ * “g’ ”, ’ 



| De Trouette-Perret | 


Aphloïne 

Spécifique des Troubles 
de la Ménopause 
du système veineux 


Nisaméline 

(Guaco) 


Gastro-Entérites 
Diarrhées- Vomis se men ts 
Troubles Dyspeptiques 


MALADIES du FOIE 

MALARIA - FIÈVRES des PAYS CHAUDS - ICTÈRE 

Granules à 1 milligramme 

BOLDINE HOUDÉ 


Hépatites chroniques. — Coliques hépatiques. 
Congestion et Hypertrophie du Foie. 

Dose : 4 à 8 par jour. 

Laboratoires HOUDÉ, 9, Rue Dieu, PARIS 


CTÈRE 

JDÉJ 

atiques. 


TIJIÎEIÎCIJLINOTHKRAPIE PAR VOIE BUCCALE 


LA PHAGOLYSINE 

“ EA/DOT7J/VE ” en Elixir composé du Profes. Gabrilovilch 

tx-Hédecin Directeur des Sanatoriums impdriau) d'Hatita (Emlande), Membre correspondant de l'Académie des Sciences de Pétrograd 


MODIFICATEUR SPÉCIFIQUE DU " TERRAIN " 


Renseignemenls et Littérature, 82, rue de la Pompe, PARIS (XVI»). — IIUBAC, Pharmacie 


PROSTHÉIMASE 


H SOL 

( .» 

H DOSES 

W 


G A L B R U N 


SOLUTION ORGANIQUE TITRÉE DE FER ET DE MANGANÈSE 
Combinés à la Peptone & entièrement assimilables 

NE DONNE PAS DE CONSTIPATION 
ANÉMIE - CHLOROSE - DÉBILITÉ - CONVALESCENCE 

QUOTIDIENNES : 5 à 20 *outUi pour les enfants ; 20 à 40 gouttes 
Échantu/oos et Liuératwre : Laboratoire GALBRUN, i et 10, r. du Peiit-l8ge ( PARIS.| 


y 


Dans toutes tes Pharmacies 

A- VENTE en GROS 

^E VlV.EHfit ^ 



Laboratoires DEGLAUDE 


ANTISEPTIQUE — 

— DÉSINFECTANT 


LUSOFORME 


FORMOL SAPON1NÈ 

GTNECOLOGIE - OBSTETRIQUE 
CHIRURGIE d’accidents 


LABORATOIRES CARTERET 

15, rue d’Argenteuil, — PARIS (I er ) 

R. C. Seine n» 185.1 


CONSTIPATION HABITUELLE 

Affections du Foie 
Atonie du Tube digestif 



Laxatif parfait 


réalisant le véritable traitement 
des Causes de la Constipation. 

LABORATOIRES du D NI. LEPRINCE 

62, Rue de la Tour, PARIS (!©•) 


. C. Seine N° 7.164. 



Furonculose 

anthrax, 

acné 


LAIOMTOmES i EBANTL . 9« rued-Amxr. 


Q ri iijJiyT Hyperohiorydrie, 

ÔlLDEHUiiI Dyspepsies, Gastralgies, 
mn i VI Arthritisme, Lithiases, 

■ UlnLlL “ Uricémie, Rhumatismes 
Echantillons : Laboratoires Alph. Brunet 

16, rue de Boulainvilliers, PARIS (XVI') 

R. C. Seine VISU 


S Granules deCatillon) 


)i EXTRAIT TITRÉ DI 


STROPHANTUS 


■ ASYSTOLIE, DYSPNÉE.OPPRESSION, ŒDÈMES, Affections MITRALES, CARDIOPATHIES des ENFANTS et VIEILLARDS, eto. S 

g Effet immédiat, — innocuité, — ni intolérance ni vasoconstriction, — on peut en faire un usage continu* 0 

|&ranules deCatillon à 0.0001 H CR] ” 

• Tonique du Cœur par excellence, tolérance indéfinie 


îe diurèse rapide, relèvent vite le cœur affaibli, dissipeiit ■ 



LA 

gSES 

fjolntfl IMMÉDIATEMENT et fait disparaître"' 

«IGBlillv; les crises douloureuses de l’estomac de 
toute origine, mieux que ne font les 
alcalins couramment usités : bicarbo- 
- nale, craie, magnésie, etc. ■ 

APrPtfi BRUSQUEMENT les vomissements 
a wlv qui terminent les crises tardives, 
les vomissements pituiteux des; 
alcooliques, les vomissements 
des nourrissons. > • 

Diminue l’HYPERSÉCRÉTION,active - 

■vuBuuHiB l’élimination gastrique et 
modifie favorablement le; 
chimisme gastrique. 

LABORATOIRES P. LONGUET, 34, rue Sedaine — PARIS 
























































































INOTYOL 


La formule et la fabrication de ces 
nouvelles Spécialités ont été étudiées 
avec le même soin qui a assuré l’écla¬ 
tant succès de la 

FORMULE A L’INOTYOL 


du D r DEBAT 


ECZEMAS 

PRURITS 


ULCERE 

BRULURE 


A la Demande de nombreux Praticiens 

Les Laboratoires INOTYOL 

Viennent de créer Deux Nouvelles Présentations : 

Les OVULES a l INOTYOL 


ET LES 

Suppositoires a lINOTYOL 

























LE PLUS CLAIR ET LE MIEUX RENSEIGNÉ DE TOUS LES JOURNAUX MÉDICAUX FRANÇAIS 



Le numéro 50 centimes 


D r CRI NON, Directeur 


Bureaux de “ I INFORMATEUR MEDICAL 

111, boul. Magenta, PARIS 
AGENCE FRANÇAISE de PUBLICITÉ 

rue des Petits-Champs — PARIS 


Direction : 111, boulevard Magenta — 


paris m 

TÉLÉPH. TRUDA1NE 


LA FABRICATION DU CATGUT 



Une initiative très curieuse vient d’être prise par l’administration d’un hôpital de Londres à l’instigation des chirurgiens de cet établissement. On a organisé dans 
une annexe de cet hôpital une installation qui permet la préparation du catgut nécessaire aux chirurgiens. Remarquez spécialement la photo jen bas et à droite qui 
montre de quelle façon les fils de catgut sont immergés dans les cuves de solution stérilisante. Par ce procédé le catgut est, dans toute sa longueur, en contact avec 
cette solution, les résultats obtenus à l’aide de cette technique originale auraient donné toute satisfaction aux chirurgiens. 




















































A L’ACADÉMIE DES SCIENCES 


La Médecine au Palais 


A BORDEAUX 


A MARSEILLE 


L’origine hématogène de l’élimination 
urinaire du “ bacillus coli communis” 


M. B. Vincent a déclaré que la multipli- 
. cation continue du B. Coli dans l’in¬ 
testin de' l’homme rte lui confère pas, ap¬ 
paremment, l’immunité contre be. microbe. 
La fréquence des Colibacilloses autogènes 
et parfois leur gravité, colles de la pyélo¬ 
néphrite et de la Golibaciiluri-e, en appor¬ 
tent la preuve. 



MEMBRE DE L'INSTITUT 

L’origine môme et le mode d’élimination 
du B. Coli par l’urine peuvent être étudiés 
par l’inoculation de cultures dans la veine 
marginale du lapin. Celui-ci étant immo¬ 
bilisé en position dorsale et cathétérisé 
aseptiquement à l’aide, d’une sonde à de¬ 
meure, on constate que le B. Coli apparaît 
dans l’urine à partir de la troisième heure, 
en moyenne, et que sa fréquence augmente 
sensiblement et. progressivement à partir 
de la sixième heure jusqu’à la mort. Il y a 
donc une période de latence pendant la¬ 
quelle le rein ne laisse filtrer aucun mi¬ 
crobe. 

Ce passage microbien est-il passif ou 
bien est-il précédé et déterminé par la 
lésion anatomique du tissu rénal, et en 
quel point ? 

C’est à cette question que M. le prof.es- 
seu Henri Vincent a répondu dans une 
communication faite à la dernière, séance 
de l’Académie , des Sciences. 

L’étude d’un cas de Colibacillose' humai¬ 
ne, ayant entraîné la. mort, a permis d’étu¬ 
dier dans le réin, le processus d’élimina¬ 
tion du B. Coli. On a constaté, en effet, le 
passage des bacilles dans la cavité capsu¬ 
laire des glo-mérules de- Malpighi ; l’arté¬ 
riole était, altérée, disloquée par l’infec¬ 
tion. Les colibacilles ayant fait effraction 
étaient retrouvés en très grande abondan¬ 
ce dans les canalicules urinifères et. spé¬ 
cialement dans les tubes collecteurs où ils 
formaient des amas énormes. 

L’origine hématogène du B. Coli dans 
• les infections urinaires autogènes est donc 
démontrée à la fois par l'expérimentation 
et par l’étude microscopique des lésions 
que détermine ce microbe. 

Là disposition anatomique des artères 
rénales, toutes terminales, et celle de l’ar¬ 
tériole glomérulaire plicaturée, dans laquel¬ 
le le sang circulant éprouve un ralentis¬ 
sement physiologique qui facilite la filtra¬ 
tion urinaire, expliquent peut-être l’arrêt, 
dans le glomérule, des microbes apportés 
par le sang. 

'Lorsque la phase initiale d’infection du 
sang est guérie et que le microbe en a dis¬ 
paru, le sang renferme en grande propor¬ 
tion l’anticorps spécifique fou sensibilisa¬ 
trice) grâce auquel il se défend contre le 
B. Coli. Mais la recherche expérimentale 
du même anticorps défensif dans l’urine 
est négative. Elle révèle qu'il est arrêté 
par le filtre rénal. C’est pourquoi le bacille 
se conserve dans l’urine qui lui sert de 
bouillon nutritif et c’est pourquoi , aussi, 
la vacc.inothêrapie ri amène p as , le plus 
souvent, la guérison des malades. 


Le pourvoi en cassation 

du professeur Soubeiran 


La chambre criminelle de la. Cour de cas¬ 
sation vient d'examiner le pourvoi formé 
par le docteur Soubeiran, professeur- à la 
Faculté de médecine de Montpellier, et pra¬ 
ticien très réputé, • contre un arrêt de la Cour 
d’assises de l’Hérault; statuant aü civil, en 
date du 21 juillet 1924. 

A On se rappelle que le professeur Soubei- 
JGui, traduit devant le jury de l’Hérault sous 
cul nation de détournements d’œuvres 
dlàrt appartenant à la collection de Mme 
Matet. et acquitté’ sur la plaidoirie du bâ- 
Aoflhier Henri-Robert, fut condamné énsuite. 
«.envers la partie civile, à 5.000 fr. de dom¬ 
mages-intérêts, solidairement avec un sieur 
/Bonnet, contre qui avait été prononcée une 
peine d'emprisonnement pour vol. 

Deux moyens étaient présentés par M' 
Bressolles, à l’appui du pourvoi du docteur 
Soubeiran. 

La Cour d’assises aurait d’abord, en vio¬ 
lation des articles 1382 (responsabilité de 
droit commun), et 1351 (autorité de la chose 
jugée), du Gode civil, et malgré un verdict 
négatif, déclaré à tort le demandeur civile¬ 
ment responsable en relevant contre lui des jj 
faits « exclusifs de toute- bonne foi »„ notam¬ 
ment une « collaboration étroite avec Bon- 
.net », alors que la preuve nécessaire de sa 
mauvaise foi n’était pas administrée, et que 
les ipotifs de l’arrêt n’auraient justifié qu'u¬ 
ne condamnation pour recel. 

En .second lieu, la Cour aurait violé les 
articles : 1382 précité, 1, 2 et 3 du'Code d’ins¬ 
truction criminelle,-en .rendant le. docteur 
Soubeiran 1 solidairement responsable avec 
Bonnet des ventes faites par celui-ci à un . 
antiauaire de Nîmes, et de la non-récupéra¬ 
tion des objêts volés autres que ceux que le 
.docteur avait achetés à-Bonnet. La Cour au¬ 
rait ainsi tenu compte, pour condamner le 
demandeur, à raison du préjudice matériel 
et. moral causé â Mme Matet, de faits aux¬ 
quels Soubeiran était resté étranger. 

Ce second. moyen, plus délicat que le pre¬ 
mier. a retenu particulièrement l’attention "de 
la Cour, et du ministère public. 

Au nom de Mme Matet. partie civile, M’ 
Souriac s’est efforcé- de détruire l’argumen¬ 
tation de son confrère, qualifiée de « saisis¬ 
sante » par M. l’avocat général Momet, et 
U y est'parvenu, car la Cour, .conformément 
à l'avis de M. le conseiller rapporteur Peys- 
sonié. et aux conclusions du ministère pu¬ 
blic, a rejeté' le pourvoi -en • déclarant éta¬ 
blie la responsabilité du docteur Soubeiran. 


Un souvenir du Docteur Bovary 
à l’Académie de médecine 


M. le docteur Liot,, préparateur à l’Institut 
de vaccine, a transmis à l’Académie pour se: 
collections, de la part de M. Poussier, phar- 
macien-ehef de l’Hôfel-Dieu de Rouen, un 
.exemplaire de la photographie dè la « Tête 
phrénologique du cabinet de Bovary ». 

Le buste vient du cabinet' de Délamar-Bo- 
vàry et fut rapporté à Rouen par sa fille, 
nommée Berthe par Flaubert. 



LE BUSTE PHRÉNOLOGIQUE DU CABINET 
DU D' BOVARY 


Cette fille se maria avec un pharmacien 
nommé Lefebvre, établi rue du Sacre, à 
Rouen, officine aujourd’hui disparue. A la 
mort de son mari, Mme Lefebvre, procédant 
à l’enlèvement de son mobilier, trouva sur la 
corniche d’un buffet le buste en question, 
tout couvert de. poussière ; elle allait le jete/ 
à la porte quand l’élève Piquet le lui deman¬ 
da pour le conserver sur sa table'd’étudiant. 
Fiquet devint pharmacien à Pavilly où il 
résida vingt-cinq ans. puis se retira à Yvetot 
où il avait emporté cette petite pièce histori¬ 
que. 

En 1921, M. Fiquet remit le buste à M. Pous¬ 
sier qui en a fait don au Musée d’Histoire de 
Médecine de Rouen installé â l’HStel-Dieu. 


La «art a r Gaston lalanne 


L,e docteur Lalanne, médecin-directeur 
de la Maison de Santé de Gastel-d’And-orte, 
au Bouscat (près Bordeaux), vient de 
accéder. Avec lui disparaît une belle figure 
médicale et un savant dont le nom restera 
attaché- aux découvertes préhistoriques de 
notre sol. 

Il était né à Talais (Gironde), en, 1862- 
Une fois ses études classiques finies, attiré 
par F archéologie:; il fut élève de Car- 
tailhac, à Toulouse. Il passa sa thèse de 
doctorat es sciences à la Faculté de Méde¬ 
cine de Paris en 1890. De retour à Bor¬ 
deaux, il fit ses études médicales, en partie 
comme interne du professeur Régis à la 
Maison de- Castel-d’Andorte, dirigée par le 
docteur Desmaisons, auquel il succéda par 
la suite. Il passa sa thèse inaugurale en 
1896. Cet important travail : « Les persé¬ 
cutés mélancoliques », dont les, conclusions 
sont toujours classiques, a obtenu la men¬ 
tion honorable de la Société Médico-Psy¬ 
chologique de Paris. Nombreux sont, en 
médecine mentale ses autres travaux ; ci¬ 
tons seulement : Sur l’origine onirique de 
certains délires dans- la paralysie générale 
(en collaboration avec le docteur Régis) ; 
Des états anxieux dans les maladies men- 
.taies (rapport au Congrès des aliénistes et 
neurologistes de Grenob’e). 



LE D f LALANNE 


La psychiatrie, ne retenait pas seule son 
activité : l’archéologie et l'histoire natu¬ 
relle l’attiraient toujours et il leur donna 
tous les instants qu’il aurait pu consacrer 
au repos. Ceux qui ont visité le Castel con¬ 
naissent le riche musée de préhistoire qu’il 
y avait constitué, puisant dans ses voyages 
et surtout dans les fouilles qu’il faisait 
exécuter dans le Bas-Médoc, aux Eysies et 
à Laussel. C’est dans ces- derniers « abris 
sous roche » qu'il -exhuma les précieuses 
sculptures préhistoriques et les « Fris.es. 
du Cap Blanc », dont il fit don à l’Etat. 
C’est également là qu’il mit à jour cette 
« Vénus Moustérienne » qu’il montrait avec 
fierté et celle qui lui fut soustraite indéli- 
catement et envoyée au Musée préhistori¬ 
que de Berlin. L’intérêt de ces découvertes 
■ et les travaux dont ils furent, de sa part, 
l’occasion, le plaçaient au premier rang 
des archéologues français. 

Lalanne avait un grand attachement 
pour, l’histoire naturelle. Ses serres peu¬ 
plées d’une variété considérable d’orchi¬ 
dées étaient bien connues des amateurs et 
des naturalistes. C’est là qu’il était agréa¬ 
ble de le rencontrer et de voir avec quelle 
joie, il assistait à l’épanouissement attendu 
de la belle fleur d’un hybride créé par 
lui. Mais ce n’était pas seulement à ces 
raretés qu’il s’attachait. De ses courses 
dans nos dunes de Gascogne ou dans le 
Bas-Médoc, il a rapporté de nombreuses 
et intéressantes observations botaniques. 
Les questions agricoles le préoccupaient 
aussi et la Société d’Horticulture de la Gi¬ 
ronde l’avait choisi comme son Président. 
Nombreuses étaient au surplus les Sociétés 
Savantes dont il était membre : Anthropo¬ 
logie, Archéologie, Océanographie, Préhis¬ 
toire, Académie de Bordeaux, etc. 

Durant la guerre, le docteur Lalanne 
mit gracieusement à la. disposition de l’au¬ 
torité militaire un hôpital bénévole de 35 
lits; dont il- assuma seul le service du début 


Syndicat professionnel 

des médecins de Marseille 


Nous avons reçu dé ce syndicat la lettre 
; suivante : - 

Monsieur le Docteur Crinon, directeur de 
1’ « Informateur 1 Médical », 11, boulevard 
de Magenta, Paris. 

Monsieur et cher confrère. 

Dans le dernier numéro de votre estima¬ 
ble journal, vous avez fait paraître là note 
suivante : 

« A Marseille. — L’Union Mutualiste et le' 
corps médical. — Cette Union, qui réunit un 
nombre très important de sociétés de secours 
mutuels de Marseille et banlieue, a organisé 
des services qui fonctionneront dès le 1er 
janvier 1925, avec ùu cadre été docteuns et 
sur les principes du libre choix, paiement à 
la visite et ti-cket. modérateur réclamés .par 
le'corps médical.. » 

Ainsi rédigée, cette, note peut faire croire à 
vos très nombreux lecteurs qu’un accord est 
réalisé entre cette Union Mutualiste et'notre 
groupement professionnel. 11 n’en est malheu¬ 
reusement pas ainsi. Car, s’il est vrai que, 
sous d'influence de notre mouvement, ’ cette 
Union ait accepté, après bien des discussions, 
les trois principes du libre choix, paiement 
à la visite, ticket, modérateur, elle, n’a pas 
voulu accepter les tarifs, réclamés pàr le 
corps médical tout entier, qui, pe ce lait, 
s’est refusé à regret, à lui prêter son con¬ 
cours. Aussi le cadre de? « docteurs »■ dont 
l’Union Mutualiste fait état dans votre note 
est-il réduit à une dizaine de docteurs-envi¬ 
ron- qui ss sont placés ainsi en marge de no- : 
tre' groupement. 

Je voue prie d’agréer, etc. — Pour le con, ■ 
seil, :1e secrétaire généra! adjoint : Docteur ! 
ROUGON. 


Amicale des Médecins de Bretagne 


Le dixième dîner de l’Amicale des Médecins:, 
de Bretagne a eu lieu le mardi 27 janvier.; 
Un très grand nombre de camarades de la 
.région parisienne avaient répondu à l’appel 
du comité. 

Étaient ’er.' effet présents : MM. Bidan, Ca- - 
bon, Ghappé, Chéné, Collou, Châtelller, Col 
tin, Dauguet, Doré, Durànd-Boisléard, Eliot,. 
Forthomme, Gongeon, Guibert, Hâigand; Her¬ 
vé, Jàugeon, Jouveau-Dubreuil, Kieln, Laper-',• 
che, Larcher, Le Braz, Le Fur, Le Gao. P. Le 
Goff, Le Gouriérec, Le Pennetier, Mlle Le 
Scornet, Losire, Le Founteun, Liégard,' Pé- 
chilliot, Petit de la Villéon, Planson, Riche!?!- 
Rieux, Vignard. 

Et les étudiants en médecine : MM. Brégery 
Boutiron, Gouraud, Guérin, Hélo, Konrat. -Lef 
Floch, Martinals, Nêis, Nicole, Nicollëau, Pæt 
tay, Oberthür, Pér-é, Picot, Pinard, Sabatier,f 
dont la Filiale est en progression constante; 

. Le dîner était ’pérsidé par le professeur 
Rieux, agrégé du Val-de-Grâce, qui prit là ' 
parole pour féliciter l’Arnical-i de - son active 
vitalité, et de la cordialité de ses miniums 
trimestrielles. 

Pour tous renseignements . concernant' 
l’Amicale ou sa Filiale, s’adresser au secré¬ 
taire généra! de la société, docteur LarchœJ 
1, rue du Dôme, XVI", tél. Passy 20-03. J 


à la . fin des hostilités. En'même temps, il 
accepta d’assurer bénévolement le service 
d’observation psychiatrique de l’hôpital 
Saint-André, .devenu sans chef par suite' 
du départ des titulaires aux armées. aS 
l’inspection des enfants anormaux de la'.' 
Gironde. 

Lé docteur Lalanne était Officier il'Aca¬ 
démie. Certains ont trouvé que c’était peu.;.'? 
’ Cela montre qu’ils connaissaient mal le . 
défunt. Nous savons que le Gouvernement^ 
de la République se fait un devoir de reçoit^ 
naître les services rendus. C’est là une' 
vérité trop souvent proclamée-au cours des 
cérémonies officielles et par des hommes 
avertis, pour qu’elle .puisse être. contestée; ". 
Sans doute, mais encore faut-il ne point 
laisser à ses seuls mérites et travaux le 
soin d’attirer sa bienveillante sollicitude..., 
Les familiers du Castel, eux, ne s’y ! rom¬ 
paient point. De fait, quand, .à travers les y 
beaux arbres du parc, on apercevait le doc- - 
teur Lalanne penché sur le petit jardin 
botanique où, à force de patience et de 
soins éclairés, il avait réussi à acclimata'-/ 
une foule d’espèces aquatiques et terrestres 
venues des mondes les plus divers ; qu’on 
l’avait surpris caressant avec amour la 
pointe effilée d’un silex de flèche ou le bord 
tranchant d’une hache en pierre polie ; 
qu’on connaissait l’affection de ses mala» < 
des, l’attachement de ses subordonnés • 
quand -on savait, enfin, l’affectueuse et 
charmante intimité dé son f-oy&r, -on coim- 
prenait que cet homme était un sage qui 
avait trouvé et, dans la mesure où il peut 
(nous être imparti ici-bas, su retenir le 
bonheur. 

Une peine a affligé son cœur de patriote; 
celle de n’avoir pu faire rentrer d’Allema¬ 
gne, la pièce qui lui avait été soustraite. 
Ses démarches doivent être poursuivies./) 
Nous le devons à sa mémoire- et à notre 
patrimoine national. 

Docteur Galbe®. | 






























L’article 79 de la Loi du 14 avril 1924 
et les Médecins des Asiles d’aliénés 


LS ISffil MEDICAL 


Une somme île 15.000 fr. vient d’êlre accordée 
au D r Ménard pour ses travaux scierrtitiques 


On nous informe que 


Naissances 

La d-octeur et M me A. Hautant font part 
de la naissance de leur fils Bernard. 

. Le docteur Vicherat et M™ 6 , née Germai¬ 
ne.Piouvier, font part de la naissance de 
leur troisième fille, Françoise. 

Le docteur et M me Pierrè Prost ont lé 
plaisir de vous annoncer la naissance- de 
leur fille Janine. 119, boulevard Malesher- 
bes, Paris (8 e ). 

'Le docteur et M m “ André Trêves sont 
heureux d’annoncer la naissance de leur 
fille Lise. 

Mariage 

; A l’occasion de leur mariage, M. Bônier, 
docteur, et M lle Mathilde Hottelier ont fait 
parvenir à Lons-le-Saulnier, 100 francs à 
ihôbital. 50 francs à la mutualité mater¬ 
nelle, 50 francs au S-ou-des écoles et 50 fr. 
aux mutilés; 

Nécrologies 

Nous apprenons la -mort de M me ' Moizard, 
veuve du D r Moizard, médecin des hôpi¬ 
taux, décédé. 

On annonce la mort dé M me Veuve. Ni¬ 
ent' belle-mère de M. le D r Henri Gouge- 
rot, professeur agrégé à la .Faculté de 
médecine de Paris, médecin des hôpitaux, 
chevalier de la Légion d’honneur, à qui 
nous adressons nos bien douloureuses 
sympathies.' 

On annonce la mort à Montpellier d’Hen¬ 
ri Jeanbrau, âgé de 5 ans et demi,,décédé 
le 21 janvier 1925. Il était le fils du D r Emi¬ 
le Jeanbrau, professeur à la Faculté de 
.médecine de Montpellier, et de M me Jean¬ 
brau. née Truc. ' 

,On annonce avec regret la mort de M. 
Jules Dreyfus, 72, avenue du Roule (Neuil- 
ly), dont les obsèques ont été célébrés dans 
la plus stricte intimité. 

De la part de sa-veuve, M me Jules Drey¬ 
fus. du docteur et M me Edmond Lippmann, 
de M. et M me Emile Dreyfus, de Colmar, 
de M. Engèné Dreyfus, , de M“ e Dienis et 
ses enfants. 

Nous apprenons le décès de M me Ch. 
Ghastenet, née Vilvaut. De la part do son 
mari, le docteur Cliastenet, chevalier de,-, 
la Légion d’honneur, 1, rue Pierre-le- 
Grand-.(8 < j. Les obsèques ont eu lieu le 
vendredi 13 février. 

On annonce la mort de M. Michel Peter, 
ancien agent de change,-fils du professeur 
.Michel Peter. 

' Nous apprenons la mort de M me Charles 
Âudev, fenmye du professeur de la Faculté 
de médecine , de Toulouse, et fille de l’ar¬ 
chitecte, lyonnais, Paul Pascalon, décédée 
à Toulouse. 

On nous annonce le • décès du docteur 
Armel Soubise, ancien maire de Fontenay- 
aux-Roses. chevalier de la Légion d’hon¬ 
neur, le 8 février 1925, à l’âge de 81 ans, 
en sa villa, à Fontenay-aux-Roses (Seine). 

On annonce la mort du Docteur Cestan 
(de Gaillac) décédé à l’âge de 92 ans. Il 
était le père du regretté professeur de 
clinique chirurgicale et du Docteur R. 
Cestan, professeur de clinique des mala¬ 
dies mentales et nerveuses de la Faculté 
,de Toulouse. 

Nous apprenons la mort, à Paris, du 
Docteur Henri Jamin, médecin des ser¬ 
vices annexes de Tunis. 


LES HOPITAUX MILITAIRES THERMAUX EN 1925 


Les hôpitaux militaires thermaux seront 
ouverts, en 1925, aux dates suivantes et .au¬ 
ront comme médecins chefs les médecins de 
l’armée désignés ci-après : > 

Hôpital, militaire de Barcqes. — Du 10 juin 
au 30 septembre : médecin chef, docteur Re- 
bierre. médecin-major de l’hôpital dé Mar¬ 
seille. 

HOoital militaire (le Bourbonnc. —- Du 1" 
mai au 30 septembre : médecin chef, le doc¬ 
teur Dehoey, médecin principal de J’hôpitai 
de Besancon. 

Hôpital militaire de Chalel-Guyon. — Du 
15 mai au 30 septembre : gestionnaire, l'offi¬ 
cier d'administration. Marjou, de Clermont- 
Ferrand. 

Hôpital militaire de Lamalou. — Dû 15 mai 
an 31 octobre : gestionnaire, l’officier d’ad¬ 
ministration Garsiglia, de Perpignan. 

, Hôpital militaire du Mont-Bore. — Du 15 
mai au 30 septembre : médecin chef, le doc-: 
t.eur Langlois, médecin-major à Clermont- 
Ferrand. 

Hôpital militaire de Vichy. — Du 1" mal 
au 26 octobre : médecin chef, ie docteur Ver- 
deau. médecin-major à.Saint-Denis. , 


Médaille d’honneur des épidémies 

SERVICE DE SANTÉ 

La médaille d’honneur des épidémies, en 
or. a été décernée à la mémoire de M. Ehrin- 
ger (Louis-Marie-Antoine), médecin aide-ma- 
ior de 1” classe, décédé à l’hôpital de cam- 
Dagne de Damas. 



M. le Docteur Ménard 
radiologiste des Hôpitaux de Paris 

Sur l’initiative de M. le docteur Cal- 
mels. conseiller municipal, du quartier de 
la, Salpêtrière, d’accord avec le président 
du Conseil municipal, une somme de 15.000 
francs vient d’être accordée au docteur 
Ménard, directeur du laboratoire de ra¬ 
diologie à l’hôpital Cochin,, pour lui per¬ 
mettre de continuer et d’étendre ses re-, 
cherches sur les rayons ultra-violets. 

Le docteur Ménard, qui. a déjà perdu 
une partie de ses deux mains et qui a été 
atteint de lésions profondes au visage au 
cours de ses recherches, a été guéri grâce, 
h l’utilisatimi îles rayons-ultra-violets se¬ 
lon -les : ïnéthodès qü’il à découvertes. 


Le Docteur lloronolf rentre en France 

Le. ! docteur VorortOff, de retour de mission 
en Afrique occidentale _ française, en vue de 
régénérer le cheptel ovin par la greffe ani¬ 
male. a débarqué à Casablanca, accompa¬ 
gné >p'ar M. Proust, député. 


La population d’une ville menacée 

d’anéantissement par la diphtérie 

Le Herald signale que la population de la 
ville de Nome (Alaska), est menacée d’ex- 
tinction par-une; grave épidémie de diphté¬ 
rie. En raison de l’hiver arctique, cette ville 
est .complètement isolée et le seul médecin 
qui s’y trouve .a fait connaître par T. S. F. 
qu’il ne possédait pas .une goutte de sérum. 

La ville de Nome pourra être sauvée. 

L’à.vlateur militaire Ray Darling fut in¬ 
vité à transporter d’urgence de Teipana à 
Nome une quantité suffisante de sérum. 

La neige l’obligea à atterrir à 600 kilomè¬ 
tres dé Nome. Alors un sàng-mêlé de Tema- 
na. mi-Américain, mi-Esquimau, Joe Amoona 
résolut d’affronter les 600' kilomètres, de nei¬ 
ge qui séparaient Ternena de Nome pour 
apporter le précieux 'sérum. Il partit, dès 
qu’il apprit la nouvelle, dans un traîneau 
attelé de.-huit chiens. 

Joe Amoona- avait quitté Temama mercre¬ 
di, à 2 heures de l’après-midi ; il .était arrivé 
à Nome samedi à 2 h. 35 de l’après-midi. , 

Ainsi, à travers là. neige et- les glaces qu’on 
ne- travers'® jamais en hiver, fil parcourut 600 
kilomètres en 72 heures, plus de 8 kilomè¬ 
tres’ à l’heure. 

Le seul médecin survivant de lai ville, a 
trouvé dans le traîneau 4.000'doses de sérum 
antidiphtérique, plus qu’il n’en fallait pour 
sauver les malades. 
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La ' Vhcance de , directeur du bureau (î'hy- 
gi-èn-e de MontceaU-les-Mincs 'est déclarée ou¬ 
verte. Le. traitement est .de .3.800 francs par 
an. 

. Les candidats sont invités - à adresser d’ur¬ 
gence'au ministère de l’hygiène (6 e bureau, 
direction de l’assistance et de l’hygiène 'pu¬ 
bliques) leurs demandes..’. . 

M. le docteur Loue! a été .nommé premier 
médecin, M. le docteur Jean Boyer, médecin 
consultant de S, A. S. le prince Louis II dt 
Monaco. 


Un concours -pour deux places de médecin 
adjoint des -hôpitaux de Bordeaux est fixé au 
mardi 28 avril prochain, à l'hôpital Saint- 

Un concours peur la nomination d)un mé¬ 
decin des hôpitaux de Lyon aura lieu le 25 
niai. Le registre d’inscription sera clos le .16 
mai à 11 heures. S’adresser à l’-administra- 
tion centrale des hospices, .passage de l’Hù- 
tel-Dleu,- ; à Lyon. 

Le. Conseil de la .Faculté de Bordeaux a 
chargé M. Réc-hou, agrégé, d’asàurer le ser¬ 
vice’ de la -chaire de physique biologique èt 
cliniques d’électncitè médicale laissé vacant 
par la ,mort du professeur Rergonié.. 


' Le 23 février- 1925,- s'ouvrira un cqnfcouns 
pour l’admission-à des places d’interne en 
-médecine et er. chirûrgie à la Maison dépar¬ 
tementale de, Nanterre et- pour la désignation 
de -candidats qui pourront être appelés, le 
cas échéant, du 16 mars 1925 au 15 mars 1926, 
à des placés d’interne provisoire. 

Lie nombre des -places d’interne titulaire 
misés au .concours >.est actuellement fixé à 
deux. 

Les. internes, titulaires reçoivent un traite¬ 
ment annuel de 4.000 francs, y compris l’in¬ 
demnité de logement. 

Une indemnité spéciale de nourriture est 
allouée aux deux internes de garde. 

Le prix de la carte d’abonnement au ehtx 
min de fer entre Paris-Saint-Lazare et La Ga- 
renne-Bezons est remboursé -aux internes. 

Le registre- d'inscription des candidats est 
ouvert dès maintenant à la préfecture de po¬ 
lice (bureau du personnel). Il sera clos le 
7 février 1925, à 16 heures. 


Le docteur A. Canlonnet, ophtalmologiste 
. des hôpitaux, assisté, des docteurs Joltrois et 
Fombeure,. fera le jeudi 26 février 1925, lés; 
samedis, mardis et ieudis suivants, à 13 .heu¬ 
res 30, à l’Hôpital Cochin. à Paris, une série 
de neuf conférences pratiques dophtalmolo- 
gie pour les médecin* non spécialistes ; pré¬ 
sentation de malades, projections. 

Ces conférences' sont gratuites. S’inscrire 
à l’avance, directement ou par lettre, à l’Hô¬ 
pital Cochin. . 

Deux autres séries'auront lieu en juin-juil- 
lèt et en novembre-décembre 1925. 


Le nombre des étudiants inscrits au. P. 
C. N. pour l’année 1924-25 est de 1.680 pour 
toute la France, dont 224 femmes ; il est plus 
élevé- que l’an passé de 285. Le nombre des 
étrangers- est de 2l7. 

Cette augmentation n’est .peut-être pas uni¬ 
quement « en faveur » de la médecine ; le 
nombre d’étudiants en science passant par le 
P. C. N. augmentant sans cesse. 


Le cabinet gallet, æ te feg» 

remplacements) est dirigé par un confrère, 
Dr GUILLEMONAT ; 11 fournit gratuitement 
tous renseignements médicaux. Tél. Gob. 24.!-!. 


Un cours de perfectionnement sur les modi-- 
ficationis de l’équilibre humoral dans leurs 
rapports avec les maladies de la nutrition, 
destiné aux médecins praticiens s’intéressant 
particulièrement aux maladies delà nutri¬ 
tion et aux recherchés de chimisme humoral, 
aura lieu à l’hôpital Saint-Antoine, pavillon 
Moiana, du 2 au 24 février,. - 

Il comprendra 20 leçons et. aura lieu sous la 
direction du professeur Chauffard, avec la col¬ 
laboration de MM. Noël Fiessingèr, agrégé, 
médecin des hôpitaux ; Paul Brorlin,médecin 
des hôpitaux ; Debray, Clément, Ravina, chefs 
de clinique ; Grigaut, chef du laboratoire de 
chimie.. 

Lés leçons auront lieu le matin, à 9 heures, 
et le soir, à 2 heures. 

Prix dé ce'.cours, 150 francs. 


Un, cours de perfectionnement sur certains 
problèmes concernant les maladies infectieu¬ 
ses, notamment sur, les modifications de l'équi¬ 
libre humoral dans les infections, aiguës, aura 
lieu à la clinique des maladies infectieuses, 
hôpital Claude-Bernard, porte d’Aubervilliers, 
du 2 au 24 février. 

Il comprendra 20 1-eçous avec projections 
et travaux de technique clinique et expéri¬ 
mentale, sous là direction du- professeur Teis; 
si-er, avec la collaboration de MM. le Dr Gas¬ 
tinel, ancien chef de clinique ; les Cam- 
bessedes, Cathala, Rivalier, Joanrion, chefs de 
clinique : Reilly, chef de lahoratoirè ; Chaba- 
nier. -chef de laboratoire 
Prix de ce cours, 150 francs. 


Le 9 janvier a, eu lieu la première réunion 
dü Comité d’organisation de la « Société In¬ 
ternationale de .recherches contre la Tubercu¬ 
lose et le Cancer », au siège de 1’ * Œuvre 
Antituberculeuse de Paris » (Dispensaire « Ma¬ 
rie de 'Roumanie »), 17, square de Messine. 


Plusieurs aliénistes qui furenl mobilisés 
comme médecins de territoriale voudraient 
étendre à leur profit cet article qui ne 
s’applique qu’aux médecins s’étant engagés 
dans les unités combattantes. 


Une protestation d’un médecin- 
chef des asiles de la Seine 

Les lois’ des 14 et 17 avril 1,924 ont réservé 
des avantages considérables aux fonctionnait 
tes mobilisés. Ce n’est que- justice. 

Les fonctionnaires des asiles,-d’aliénés qui 
ont. le- Dlus souffert' dans leurs intérêts sont 
Jes médecins'âgés de 35 à 45 ans à' la décla¬ 
ration de guerre, dont l’avancement a été' 
c’omDtètement suspendu, les indemnités sup-' 
tirimées. qui sont revenus du front fatigués 
ou’ blessés -et qui, à leur retour, ont trouvé 
leurs pairs, non mobilisés, deux ou trois 
classes au-dessus d’eux. 

Malgré la. protection de la loi du. 14 avril, 
u-rr nouveau danger menace ces fonctionnai-' 
ICS. L’iiri icle 7.) ne cede loi est ainsi conçu : 

« Les fonctionnaires qui , dégagés de toute 
obligation militaire , ont contracté un enga¬ 
gement nom La durée de la guerre dans une ■ 
unité pombatlante, auront la faculté de pro- 
lonaer leur 'service au-delà de Vépoque oû- 
s’ouvre leur droit à pension d’un temps égal 
a celui de leur mobilisation. » 

Rien de plus -légitime ; tout le monde s’in¬ 
cline -devant ces hommes âgés, qui-pouvaient 
rester chez eux, et qui s'engagèrent pour 
aller se battre. Mais, à la faveur de cet ar¬ 
ticle. d'autres fonctionnaires essaient de. ; se 
stabiliser dans - leurs places : ce sont’, ceux 
qui, non.-rayés -des cadres, officiers, de ré¬ 
serve ou de territoriale én temps-de paix, 
ont suivi, comme tous le>s mobilisables, leur 
destination : militaire... 

Il saute aux ye.ux que. leur assimilation 
aux volontaires visés par l’article 79 -est tout 
à fait abusive, et il y a vraiment quelque 
chose de pénible dans leur insistance ,à s’en 
prévaloir. S’ils . revendiquent aujourd'hui ce 
que la loi n'accordé qu’aux engagés. clans 
les 'dîmes,combattantes, il n’y a pas de rai¬ 
son -pour le; refuser à tous les mobilisés : 
c'est-ce que-proposait d’ailleurs un. amende¬ 
ment de M. Ordinaire, dont on pourrait dire 
que, sous prétexte dé mobilisation, il immo¬ 
bilisait tous les fonctionnaire. Il est fâcheux 
de constater que le mouvement en faveur' de 
l'extension de l’article 79 est parti des asi¬ 
les : l’âge de leur retraite, fixé à 65 ans, don¬ 
ne. cependant aux médecins d’asiles cinq-t) 
nunées d’activité de plus que dans la plu¬ 
part des autres administrations. M. Riotor, 
conseiller municipal de Paris, bien mal ins¬ 
piré eh la circonstance, a accepté d'attacher 
ce grelot, et il l'a fait sonner avec une téna¬ 
cité qui tronve son excuse, pense-t-il, dans 
des sentiments patriotiques qui n’ont rien à 
voir en l’affaire. 

En dehors des associations professionnelles 
d’aliénistes, dont la carence est des plus ré- 
grettables, encore qu’individuellement ils se 
répandent, à peu près tous, en énergiques et 
secrètes indignations, d’importants groupe¬ 
ments de fonctionnaires se sont émus et ont 
m-otesté avec forc-e. Mais l’âpreté de leurs 
adversaires s’en est accrue. Repoussés dans 
leurs premières- attaques, ils ont fait donner 
leurs réserves,-sous les espèces d’une propo¬ 
sition de loi déposée par MM. Duval-Arnould, 
Régnier et Bertrand. Renvoyée a la Commis¬ 
sion des finances de la Chatmbre,,on se flatte 
que, glissée dans la loi des finances,. cette 
proposition passerait aisément au Parlement. 

Nous espérons - que la Commission ne la 
retiendra pas. Elle considérera ce que coû¬ 
terait une satisfaction donnée à quelques- 
uns qui. en toute 'conscience; ne peuvent y 
prétendre. 

En refusant de prendre en considération la 
proposition de loi de MM. Duval-Arnould, 
Régnier et Bertrand, la Commission des fi¬ 
nances montrera, à la.satisfaction de la pres¬ 
que unanimité des fonctionnaires, qu’elle a 
autant de -souci de l’équité que de la bonne 
administration;des . deniers publics. . 

D' Maurice DficosiÉ, 

Médecin en chef de l’Asile de Villejuif. 

P.-S. — Dernière heure : Un singulière in¬ 
tervention de l’opiniâtre M. Riotor. L’hono¬ 
rable conseiller du IV* arrondissement 1 de¬ 
mande à M. le préfet de la Seine de « sur¬ 
seoir à toute mise à la retraite dans son dé¬ 
partement jusqu’à ce que le Parlement ait 
-statué sur la proposition de M. Duval-Ar- 
pould ». Tout simplement ! M. Riotor’ne pa¬ 
raît, nas s’être douté un seul instant qu’il de¬ 
mande à un préfet de violer la loi, de ne pas 
appliquer des dispositions légales'en vigueur. 
(Un décret fixe à 65 ans l’âge de la mise à 
la retraite des médecins d’asiles.) 11 est per¬ 
suadé qu’il suffit que trois députés émettent 
un avis, sous forme de « proposition » pour 
que les lois soient suspendues ! M. le Préfet’ 
de la Seine passera outre, certainement, : il 
fera bénéficier de l’honorariat, au temps 
fixé, même — et surtout — des fonctionnai¬ 
res oui n’ont pas hésité à lui présenter une 
pétition pour appuyer des prétentions évi¬ 
demment illégales. M. D. 


LÉGION D’HONNEUR 


Parmi les récentes nominations- au grade 
de chevalier dans la Légion d’honneur, nous 
relev.ohs les noms de Mme Hartmann, prési¬ 
dente de la -section d’assistance de la ligue 
franco-anglo-américaine contre le cancer, 
et celui de Mme Koehler,, née Lumière, prési¬ 
dente d,u Comité de patronage des écoles ma- 
, ternelles de Lyon. 
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La ZOMINE n’a rien de com¬ 
mun avec les produits phar¬ 
maceutiques connus à ce jour 
qui prétendent faire de la 
zomothérapie. 


QU’EST-CE QUE LA ZOMINE? 
A QUOI SERT-ELLE? 

-â8€- 


C’est avec la ZOMINE seule 
que M. le Professeur Ch. 
RICHET a fait les expé¬ 
riences qui prouvent l’effica¬ 
cité de la zomothérapie. 


près de 3oo malades, tous atteints de tuber¬ 
culose, tous présentant des bacilles de Koch. 
Ceux qui prenaient 4o, 5o ou 60 grammes 
de ZOMINE par jdur, ont été, presque sans 
exception, rapidement améliorés. Leur poids 
augmentait dans des proportions considéra¬ 
bles, surtout pendant les trois premières se¬ 
maines. On .a vu des augmentations de poids 
de ioo grammes par jour ; i5o malades ont 
en moyenne, augmenté pendant deux mois, 
de 1.800 grammes, alors que i5o témoins, I 
c'est-à-dire des malades tout, à fait compara- ! 


ment dte poids, on observe une augmentation 
de la force musculaire, constatée soit par l'er- 
gogràphie, soit par la dynamométric, et pa¬ 
rallèlement une fixation sur i'organisme de 
la matière albuminoïde azotée. Tout se passe 
comme si la viande disloquée par la cuisson, 
ne pouvait pas refaire du muscle d’homme, 
tandis que la ZOMINE, c’est-à-dire le jus de 
viande cru que la cuisson n’a pas désagrégé, 
se transforme rapidement et facilement en 
tissu musculaire humain. 


totalement dépourvu des vitamines nécessai- 


La ZOMINE, retour 


à l’alimentation normale 


Il est peut-être intéressant de faire remar¬ 
quer que ce retour 5 la viande crue est con- 
La ZOMINE est le reconstituant du muscle I forme à nos traditions physiologiques ances- 



Quelques photos prises au cours de la fabrication de la a Zomine ». A droite, le débitage deeian.de à sa sortie des frigorifiques. Au centre 
le parage de la viande, celle-ci est transportée sur des chemins roulants pour boiter les souillures. A gauche, le pulpage, de la eiande,. -(ï 


La ZOMINE 

est un produit naturel. 


La ZOMINE, c’est du jus de viande cru, 
pür, sec, et total. 

Ce qui fait son éclatante supériorité sur tou¬ 
tes les autres préparations de viande et de 
jus de viande, c’est qu’e'le est une substan¬ 
ce thérapeutique naturelle , c’est-à-dire qu’elle 
n’a été additionnée d’aucune matière, glycé¬ 
rine, sucre, alcool, qui en altère, ou masque, 
ou atténue les propriétés. 

Par conséquent, prendre de la ZOMINE, 
c’est prendre du vrai jus de viande tout à 
fait pur. 

.100 grammes de ZOMINE, c'est-à-dire le 
contenu d’un de nos flacons, représentent la 
totalité du jus de viande qu’on peut extraire 
de 4 kilos de viande. 

Or, l'expérience a montré que le jus, de 
viande cru est l’élément actif de la viande. 
Des chiens tuberculisés recevant du jus de 
viande cru ou de la viande crue, .survivent 
toujours à l'infection /tuberculeuse, tandis 
que des chiens également tuberculisés, mais 
recevant une alimentation autre que celle du 
jus de viande cru, meurent toujours tous sans 7 
exception. Il n’y a point, a dit le Professeur 
ChaTles Richet, qui a découvert ce fait im¬ 
portant, d’expérience thérapeutique plus dé¬ 
cisive que celle-là. 

Jusqu'à présent, on n'avait pas pu prépa¬ 
rer le jus de viande sec, de manière à le ren¬ 
dre inaltérable, lout en lui gardant sa puis¬ 
sance. Mais voici que ce nouveau produit per¬ 
met maintenant de pratiquer dans toute sa 
rigueur la Zomothérapie, c'est-à-dire le trai¬ 
tement par le jus de viande, pur et cru. 

Ainsi — nous le répétons encore, car c’est 
un point fondamental — notre ZOMINE est 
le jus de viande intégral, ce qu’aucune prépa¬ 
ration n'avait encore réalisé. 


La ZOMINE 

contre la Tuberculose. 


On a certainement en clinique humaine 
obtenu d’excellents résultats par l’ingestion 
de jus de viande frais, non desséché. Mais il 
est difficile dans la pratique de presser 4 kilos 
de viande pour en extraire le jus, de sorte 
que réellement la Zomothérapie n’avait pas 
pu entrer dans les habitudes médicales. A 
présent, rien ne sera plus facile, puisque 
avpc 100 grammes de ZOMINE, on a l’équi¬ 
valent de 4 kilos de viande (au point de vue 
thérapeutique, bien entendu). 

A l’hôpital de la Côte Saint-André, pen¬ 
dant la guerre, le Professeur Charles Richet 
a pu, durant un an, suivre Dévolution de la 
tuberculose traitée par la ZOMINE, chez les 
soldats hospitalisés. Son observation porte sur 


blcs à ceux qui prenaient de la ZOMINE, 
mais soumis à l’alimentation ordinaire, ont 
baissé d'environ ôoo grammes. C’est donc une 
différence moyenne de 2.000 grammes qui 
porte sur 3oo tuberculeux. 

Autrement dit encore, la ZOMINE a fait 
augmenter le poids des malades qui en pre¬ 
naient, alors que sans ZOMINE, ils eussent 
certainement continué à dépérir. 


La ZOMINE 


reconstitue le muscle. 


Mais ce n’est pas là le seul résultat obtenu, 
le Professeur Charles Richet a pu démontrer 
que la ZOMINE, c’est-à-dire la partie essen¬ 
tielle, non altérée, de la chair musculaire, 
pouvait reconstituer rapidement le tissu 'mus¬ 
culaire que la tuberculose commençante avait 
atrophié. 

En effet, en même temps- que l’accroissê- 


el en .même temps, par suite de l’étroite re¬ 
lation qui lie le système nerveux au système 
musculaire, c’est le reconstituarrl du système 
nerveux. 

Là encore, l’expérience clinique, qui déci¬ 
de de tout, a jugé souverainement. Dans les 
anémies, dans les débilités, dans les fati¬ 
gues, dans les convalescences lentes, autre¬ 
ment dit. encore toutes les fois qu’il y a épui¬ 
sement du système nerveux ou atrophie du 
système musculaire, la ZOMINE est un médi¬ 
cament héroïque. 

6 e serait donc une grosse erreur que de 
croire la ZOMINE réservée aux tuberculeux. 
Elle est merveilleusement efficace chez les 
enfants pâles, fatigués, anémiés, retardés 
dans leur croissance. 


Comment et à quelles doses 


faut-il prendre la ZOMINE? 


Rien n’est plus facile que d’ingérer cette 
ZOMINE, Elle, se dissout dans le bouillon, 
qu elle rend savoureux, surtout quand on 
emploie du bouillon non salé, car il y a dans 
la ZOMINE assez de sels naturels pour que 
l’addition de sel de cuisine au bouillon .soit 
inutile. Cette dissolution est assez lente à 
obtenir, mais il n’est pas nécessaire qu’elle 
soit complète. On peut aussi mettre la ZOMI¬ 
NE dans une soupe tiède ou froide, sans atten¬ 
dre la dissolution complète, ou la mélanger 
à de la purée de pommes de terre. 

La ZOMINE, délayée dans un potage au cres¬ 
son ou à l’oignon, perd presque complète¬ 
ment son goût de viande saignante. 

La dose quotidienne de ZOMINE doit être 
de 10 à 3o grammes, c’est-à-dire de deux à 
six cuillerées à café par jour. Malgré sa gran¬ 
de efficacité, la ZOMINE peut être, dans les 
cas graves, prise à forte dose ( 4 o à 60 gram¬ 
mes par jour), sans incommoder le moins du 
monde. le malade, 


Nulle contre-indication 


à l’emploi de la ZOMINE. 


Il serait absurde de parler ici des dangers 
de la suralimentation. Avec 4o grammes de 
ZOMINE, on n’a introduit dans l’organisme 
q.u© 20 grammes de matières azotées, et on 
aura substitué une substance riche en vita¬ 
mines à un aliment (comme Ja viande cuite) 


traies, puisque pendant des millions d'an¬ 
nées, avant que l’homme n’eut découvert m 
feu, îles animaux s’étaient toujours -nourris, 
et bien nourris,' avec des aliments que là 
-cuisson n’avait pas détériorés. 


La ZOMINEétantunproduitsérieux, 


doit coûter le prix qu’elle coûte. 


Réfléchissez, en effet, qu’il a fallu, pour, 
faire un flacon de 100 grammes de ZOMINE, 
4 kilogrammes de viande de boeuf de premiè¬ 
re qualité rl qu’à ces 4 kilogrammes de vian¬ 
de, vqus devez encore ajouter le poids de la 
graisse, des tendons,-die,s os dont cette viande 
a été débarrassée au parage. Faites donc le 
calcul de ce que ce môme volume de viande 
de boeuf de première qualité vous coûterait 
chez le boucher. 

En toute honnêteté un produit sérieux qui 
est constitué par du jus de viande cm, pur, 
sec et total comme c’est le cas de la ZOMINE , 
ne. peut pas coûter bon marché sous peine 
d’être un leurre. • "é 


Conclusions. 


En définitive, la. ZOMINE constitue un pro¬ 
grès thérapeutique considérable. Nous ne dou¬ 
tons pas que, dès qu’un malade, soit ané¬ 
mié, soit menacé de tuberculose, aura pris 
dose suffisante, de la ZOMINE, ne fût-ce que 
pendant deux semaines, il en comprendra la 
réelle efficacité. 

La ZOMINE c'est, l’aliment normal. Elle 
sert à refaire du muscle. 

La ZOMINE est en vente dans toutes les 
pharmacies, et au dépôt générai, to, rue de •. 
Richelieu, paris, au prix de 3o fr. le flacon.vi; 


BON pour recevoir fiRATUITEMEIT 

la Nouvelle Zomothérapie 

Un volume illustré de 224 pages (Masson, fed.t 
Par M. le Prof. Charles RICHET 

Envoyez ce bon avec votre carte de visite à 
M. le Directeur de T « Informateur Médical »,! 
111, boulevard Magenta, Paris (X 6 ). 
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Ce graphique est très démonstratif. Il est le résultat des expériences faites par M. le Professeur Charles Richet sur 
deux animaux dont l’un était nourri à la viande crue, et l’autre à la viande cuite. Celui qui mangeait de la viande 
crue augmentait de poids, tandis que celui qui était nourri avec de la viande cuite maigrissait Si, à un moment 
donné, on intervertissait les régimes de ces deux animaux, l’animal auquel on donnait de la viande crue augmentait 
de poids, tandis que celai qui était soumis d la viande cuite se mettait à maigrir. 
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LES JOURNÉES MÉDICALES DE CASABLANCA 


Suite du compte rendu dont nous avons commencé la publication 
dans notre numéro de la semaine dernière 


M. Burnet (de Tunis) résume l’état actuel de 
nos connaissances sur la fièvre méditer¬ 
ranéenne ou fièvre de Malte 

Il : esquisse la physionomie générale de la 
question, énumère les éléments du„diagnostic 
bactériologique (hémoculture, séro-réaction 
et intradermoréaction), montre la similitude 
absolue qui existe entre le micrococcus ma- 
litersis et le microbe de l’avortement épizoo¬ 
tique des bovidés et aborde ensuite l’étude 
4u traitement. Les grandes expériences de 
vaccination sont à faire dans l’Afrique du 
Nord : elles ont été commencées à Tunis par 
MM. Nicolle et Burnet chez les israélites. 
mais leurs résultats n’ont pas été concluants. 
La vaccinothérapie dans la lièvre de Malte 
n’est donc pas encore 'au point, certains ma¬ 
lades guérissant, d’autres se - montrant ré¬ 
fractaires. 

M. Lépinay (de Casablanca) lit la conférence 
sur « le traitement préventif et curatif de 
l’amibiase par les composés arsenicaux 
administrés par voie buccale » qui 
devait être faite par M. P. Ravaut 
de Paris) 


| M. P. Ravaut, après, avoir rappelé ses 
. cherches personnelles sur cette question' 
gpirenrisos dès 1915 montre l’importance du, 
a traitement préventif de l’infection amibienne, 
- qui devra, dit-il, s’adresser non seulement 
•\ aux anciens dysentériques, mais encore aux 
gpnorteurs de germes sains et à tous ceux qui 
*?:• vivent dans les milieux infectés par les ami- 
hes. Il reste à vérifier si le traitement pro- 
3 "'Diivlactique de l’amibiase . dont les observa- 
.tiens isolées ont montré l’efficacité est prati- 
Kinuemeru possible et à déterminer quel est 
■ 'banni les divers arsenicaux préconisés le plus 
®£jst8eace. Il appartient aux médecins maro- 
mains d’étudier et de mettre au point ces 
r ’: questions, l’amibiase étant extrêmement ré- 
V/nandue dans tout le monde. 


M. Noël Fiessinger parle de l’orientation 
moderne de la thérapeutique 

'-"Après avoir montré le chevauchement des 
idées thérapeutiques et la multiplicité dés 
orientations. M. Fiessinger fixe la date d'ori- 
ippne de la thérapeutique moderne au 15 fé¬ 
vrier 1880. date où Pasteur découvrit à la 
•-fois l’action du temps pour l’atténuation du 
virus du choléra des poules et l'influence im¬ 
munisante de. virus atténué. La grande 
orientation de la thérapeutique moderne s’ap¬ 
puie sur la notion de spécificité. M. Fiessin¬ 
ger nasse . rapidement en revue l’évolution 
des vaccinations curatives et préventives et 
insiste sur la notion'curieuse des-vacctna- 
tions locales. Après avoir étudié la sérothé- 
■ rallie envisagée dans son sens le plùs large,. 
il signale l'apport récent des travaux sur* les 
iniections de sérum de convalescent dans la 
\. rougeole et la coqueluche. Dans l’établisse- 
ment d’une thérapeutique préventive des-col¬ 
lectivités se tait Jour la notion du dépistage 
dès réceptifs et des réfractaires. 

Etudiant ensuite la spécificité chimique qui 
s'adapta particulièrement à la lutte contre les 
s protozoaires, il' oppose les spécifiques obte- 
: .nus nar réouration des médicaments empiri- 
4 nues aux spécifiques de synthèse dont la 
construction nécessite la -collaboration du chi- 
.V'miste. de l'expérimentateur et du’ médecin, 
tels nue les arsénobe-nzols et les sels de bis- 
- imutb. 

Dans la thérapeutique moderne, on obser¬ 
vé actuellement un arrêt de ce que. l’on peut 
appeler la thérapeutique- dynamique par les 
".chocs, mais par contre la thérapeutique fonc- 
■\tionnelie qui, par l’opothérapie, semblait 
-•avoir atteint sa plus parfaite réalisation, 
vient de rebondir sous l’effet de la décou¬ 
verte de l’insuline. M. Fiessinger fixe l’état 
actuel des travaux sur ce sujet. Après avoir 
passé en revue les différentes méthodes mo¬ 
dernes capables d’influencer la fonction vis¬ 
cérale, depuis les régimes de réduction du¬ 
plique jusqu’au drainage médical des voies 
biliaires, l’autour insiste sur le fait que !a 
thérapeutique fonctionnelle doit être .pruden¬ 
te progressive- ; elle doit s’adapter aux réac¬ 
tions individuelles, contrairement à la théra¬ 
peutique spécifique plus brutale, plus énergi¬ 
que. plus systématique. 

En terminant, M. Fiessinger oppose l’incer¬ 
titude de l’ancienne tliérapeutique si souveüt 
Raccrochée à l’influence individuelle et sug¬ 
gestive, à la précision 'de la thérapeutique 
Ero der ne ; qu’elle -soit spécifique, dynamique 
eu fonctionnelle, elle se montre d’une effica- 
1-cité plus absolue, plus" intégrale et n’a aucu¬ 
nement. besoin du facteur psychique. 


Les cholécystites chroniques non calculeuses 

M. Chiray montre qu’à côté’de la -cholécys¬ 
tite caiculeuse, dont on connaît les multiples 
aspects anatomo-cliniques, existe une affec¬ 
tion très fréquente et méconnue : 1-ai cholé- 
cystite chronique 1 non lithiasique, caractéri¬ 
sée au point de vue clinique par la prédomi¬ 
nance: des réactions à distance,- symptômes 
'extra-vésiculaires, sur les réactions locales, 
signes vésiculaires. 

i.es symptômes -extra-vésiculaires qui -sont 
souvent les seuls dont se plaignent les. ma¬ 
lades. consistent en troubles gastriques - ou 
intestinaux ■ et en une atteinte, souvent gra¬ 
ve. de l’état général, atteinte telle qu’elle en¬ 
traîne les diagnostics les plus graves et les 
moins justifiés. Les signes vésiculaires con¬ 
sistent en une douleur spontané© très fruste, 
souvent nulle, et en une douleur provoquée 
qu’on trouve toujours quand on sait la cher¬ 
cher. et oui présente les mêmes caractères' 
que celle de l’appendicite chronique. 

Le diagnostic -est -encore facilité' par l’ex¬ 
ploration radiologique qui montre souvent 
des signes de péricholécystite et'de périduo- 
rlénite. Il tire, en outre, de très intéressantes 
données du tubage du-odénal. Grâce à ce 
moyen d’exploratio’n, on peut, en effet, pré¬ 
ciser la qualité de la bile vésiculaire plus ou, 
moins infectée et>le type de la réponse - vési¬ 
culaire qui peut se trouver modifiée par le 
fait des adhérences périçholécystiques et de 
l'inflammation pariétale de la Vésicule. 

L'échinococcose 

M. Décé (cle Rouen), abordant la question 
de l’échinococcose, - rappelle que la maladie 
hydatique est. depuis quelques années, à 
l'ordre du jour des sociétés médicales maro¬ 
caines. Il envisage l'échinococcose successi¬ 
vement au point- de vue de l’étiologie géné¬ 
rale. -des pathologies humaine et vétérinaire, 
de la pathologie générale et expérimentale, 
enfin du -point clé vu-e hygiénique et prophy¬ 
lactique. Il‘insiste sur l’intérêt général d’une 
élude méthodique de cette maladie parasitaire 
très complète, qui mériterait d’être considè¬ 
re co-mme la parasitose type. ' . 

Visites et réceptions 

Le programme de la seconde journée fut 
complété, à l'issue de la, séance du matin, 
par la. visite cle la Croix Rouge Française, Le 
Dispensaire de prophylaxie .anti-vénérienne 
polyclinique où sont réunis les services d’oph¬ 
talmologie, d’otorhino, laryngologie, derma¬ 
tologique, puis du Dispensaire anti-tu-bercu- : 
leux ; l'après-midi, par celle de l'exposition 
■des produits , pharmaceutiques, instruments, 
rie chirurgie et mobiliers opératoires, ôrgani- 
. sée à i'occasion des « Journées Médicales ». 

Le suir. dans les salons de l'hôtel Ex-cel- 
sior. fut donné, en l'honneur des adhérents' 
et de leurs familles, un banquet de cent cou- 
. verts, présidé’ par Mme la Maréchale Lyautey. 
Au champagne, des toasts furent portés suc-, 
cessiveulent par M. le médecin inspecteur 
Oberlé. par MM. Speder, Be-ros, Burnet et le 
professeur J.-L. Faure. 

La matinée dé -la. troisième journée s’ache¬ 
va par la visite de la Pharmacie centrale du 
Seryice de- santé, puis celle des nouveaux 
hôpitaux civils et militaires, et par un repas 
â la mode, marocaine que S. E. le Pacha de 
Casablanca, offrit aux adhérents étrangers 
au Maroc. 

T,a, visite clu Laboratoire clés recherches du 
service- de l'élevage, au cours de laquelle M. 
le vétérinaire-major Velu, chef du -Labora,- 
■ taire, fit une-pOnférenc-e avec projections sur 
les blastomycpses et celle des grands abat¬ 
toirs. sous la'direction de M. Eyraud, méde¬ 
cin vétérinaire. clôturèrent le programme ca¬ 
sablancais d-es « Journées Médicales ». Les; 
adhérents partirent ensuite .pour Rabat; 

T,e soir eut lieu au « Foyer -Médical de la 
Direction générale du. Service de santé » une 
récepjtion des plus brillantes à laquelle assis¬ 
tèrent le Maréchal et Mme . Lyautey, ainsi 
qu’un ' grand nombre de personnalités raba- 

L:i quatrième et dernière journée - débuta 
par une conférence très documentée de M. le 
lieutenant Uebedant. chef .du Service de -méf 
t.éorologie générale de l’Institut scientifique 
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La LUTTE CONTRE le CANCER 

s’organise en Lorraine 


Samedi dernier, au grand amphithéâtre de 
l’Institut anatomique, à Nancy, M. le profes¬ 
seur Barthélemy a clairement exposé et dé¬ 
crit, en des termes à la portée de tous et avec 
projections à l’appui, les signes révélateurs 
des principales tumeurs cancéreuses. 

Si les moyens ' d’action d’une perfection 
vraiment remarquable que le chirurgien et 
le radiothérapeute ont à leur disposition pou¬ 
vaient être appliqués en temps voulu, la mor¬ 
talité par le cancer pourrait alors être ré¬ 
duite dans des ' proportions inespérées. 

Mais‘ le nodule cancéreux ne cause à sa 
phase de début qu’une gêne insignifiante ou 
même nulle, et les malades, ou plutôt les fu-, 
turs malades, ne consulteront à cette phase 
que s’ils sont avertis. Ces avertissements sa¬ 
lutaires, M. le professeur Barthélemy les a 
répandus à profusion. Il a montré comment 
l’effroyable cancer, avant de ronger la face 
ou la poitrine, se révélait tout d’abord sous' 
les apparences aussi modestes que t-impen¬ 
ses', ici d’un-bouton verruqueux. ià cl'un fu¬ 
roncle qui ne guérit pas. ailleurs d’une glan¬ 
de -complètement Indolore. Il a insisté sur la 
gravité des cancers viscéraux profonds qui, 
pendant toute la période où ils seraient dura¬ 
bles, ne se révèlent souvent par aucun trouble 
caractéristique de l’organe atteint, si V jen 
qu’en présence de simples trouilles fonction¬ 
nels chroniques et de dépérissement general, 
nous devons sans retard nous imposer de nous 
soumettre à un côfatrôle scientifique minu¬ 
tieux. 


Le prochain Congrès de médecine 
se tiendra à Nancy 

Du 16 au 19 juillet prochain, aura lieu à. 
Nancy le W lIP Congrès français de méde¬ 
cine, dont le bureau sera composé de la fa¬ 
çon suivante . président. M. Simon, profes¬ 
seur de clinique -.médicale à ia Faculté de 
médecine de Nancy ; vice-présidents : MM. 
Haushalter, professeur de clinique médical? 
infantih à la Faculté de médecine de Nan¬ 
cy, et Giry, président de l’Association syndi¬ 
cale des médecins de Meurthe-et-Moselle ; 
secrétaire général, M. G. Etiènne, profesecur 
de clinique médicale à la Faculté de méde¬ 
cine de'Nancy ; trésorier, M. Winstel; an- 
.cien interne (les hôpitaux. 

Le programme du Cohgrès comporte prin¬ 
cipalement les, trois questions suivantes : 

1® Les -angines de poitrine, par MM, Galla- 
vardin, médecin des hôpitaux de Lyon, et 
Bichon, professeur à la Faculté de médecine 
de Nancy ; 

2° De l’acidose, par MM. M. Labbé. profes¬ 
seur à la Faculté de médecine de Paris, et 
Nepveux, chef de travaux ; MM. Y. Petren, 
professeur de clinique-, médicale à la Faculté 
de Lud (Suède).'et Dautrebande (de Bruxel¬ 
les) ; . 

3® Formes cliniques et tiuitement des gan¬ 
grènes pulmonaires, par MM. Bezançon. pro¬ 
fesseur à la faculté de médecine de Paris, et 
I. de Joug, professeur agrégé à la Faculté de 
médecine de Paris, médecin des hôpitaux ; 
MM. J. Parizot et Caussade, professeurs -a.gré- 
gés-à.la Faculté de médecine de Nancy. 


chérifien, sur les « Facteurs cl les éléments 
il.v. climat au Maroc 

Am'ès' quoi, le programme scientifique étant 
éouisé. les adhérents visitèrent successive¬ 
ment le Dispensaire Sidi Fatnh. i 'Hôpital 
Marie Feuillet. 1,-. Maternité et. la Goutte de 
lait.. Ces deux derniers établissements, qui 
sont, l'œuvre uersônn'ellç de Mme Lyautey, 
suscitèrent l'admiration unanime des visi- 

Anrès un déjeuner offert par M. le médecin 
insDecteur Oberlé, directeur du Service de 
santé, et M. le docteur Colombani, sous-direc¬ 
teur du Service de santé, eurent' lieu la vi¬ 
site des ruines "de la Tour Hassan, celles du 
Chéllah et dé lai fameuse Kasbah des Ou- 
davas. une des curiosités principales de Ra- 
hnt 

Et, nour terminer les « Journées Médicales 
Marocaines ». M. le Maréchal Lyautey «et 
Mme. Lvautey reçurent solennellement à la 
Résidence générale tous les adhérents aux 
.Journées Médicales et leurs familles. 

La nluoart des adhérents continuèrent en¬ 
suite leur voyage à travers le Maroc en sui¬ 
vant le circuit touristique organisé spéciale¬ 
ment à l’occasion des « Journées Médicales ». 


Médication vitaminée 

(Pliosplioreorganiqiie, calcium, manganèse, zinc et v.tauiines) 

SYNASE 

(DRAGÉES) 

Spécifique des maladies de la nutrition et 
de 1a. croissance - Réminé ralisateur 
Antibacillalre 


(Échantillon et Littérature sur demande) 
Laboratoires de PHARM ACODYNAMIE 

FALVY ck HEV RU 
40, rue îles Acacias, 40, PARIS (17') 
_ R. C. Seine 268-422 _ 



'LABORATOIRE DU SPECTROL 


LE NOUVEAU ROI DES NERCURIAUX 



Traitement intensif & DISSIMULÉ de la JmLb 

LITTERATURE, a ECHANTILLONS : Jf. GAUTIER, 24,Rue de Pontfüeu _ PARI S 
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POUR VOTRE SALON D’ATTENTE 

Abonnez-vous à 

SCIENCES & VOYAGES 

Une revue qui contient des illustrations 
nombreuses et pittoresques, dçs articles 
faciles à lire, des relations de voyages 
Il n’y a pas de revue qui soit capable d’être 
plus judicieusement choisie pour être mise 
entre les mains de votre clientèle, car il n’y 
en a pas qui soit à même de lui faire passer 
plus aisément l'attente que vous êtes obligé 
de lui imposer. 

SCIENCES & VOYAGES 

paraît chaque semaine sur 24 pages 
bourrées de textes et d’illustrations 

POUR LES DOCTEURS 

le Prix de l'abonnement pour un an est de 

36 francs au lien de 40 

Abonnez-vous donc à 

SCIENCES & VOYAGES 


Bureaux : 3, rue de Rocroy — PARIS 
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Le plus fidèle — Le plus constant 
Le plus inoflensif des DIURÉTIQUES 

L'adjuvant la plus sûr des CURES de Déchloruration 
EXISTE SOUS LES QUATRE FORMES SUIVANTES I 
PURE; < Affections cardio-rénales 
aftmtlÉUat runt | Albuminurie, Hydropisia 

S DUnCPUATÉC i Sclérose cardio-rénale 
. rnUarnAIEE J Anémie, Convalescences. 

O PA PÉIIIÉE < Asthénie, Asystolie 

d. unrUIlLL J Maladies Infectieuses 

S I ITIllklÉi: ! Prêsclérose.Artério-sc!éro»i 

. Ll I niWCC j Goutte,Rhumatisme. 

La SANTHÉOSE ne te présente qu’en cacheta 
ayant la forme d’un cœur. Chaque boite renferme 24 
cachets dosés A 0.50 centigr.- Dose : 1 à 4 par jour, 

fuix ; 7 Fr. 

Vento en Groi : 4, rue du Roi-de-Sicile. PARIS 


TRIDIGESTINE DAIIOZ 

GRANULÉE ' 
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GUI 01 DOCTEUR 

Grand roman de Meurs médicales 

Par Johanès GRAVIER. 

(suite) 


CHAPITRE II 


Il y a trente ans environ, à Dozon, gros 
bourg à trois Kilomètres de la Ville-Saint- 
François et de l'autre,côté de la Besserole, ùri 
événement révolutionna les commères. Un ma¬ 
tin, sur la placé du Marché, une estrade 
'• s'étai-t élevée comme par miracle. 

- Un inconnu avait surgi brusquement de 
.■ cette estrade : un homme .de trent.e ans. Il 
v-portait une- robe qui semblait fraîchement 

teinte dans le sang comme autrefois celle de 
Joseph envoyée par ses frères à Jacob. De 
' grosses "étoilés d’argent scintillaient sur l’è- 
loffe écarlate. Un long -bonnet pointu complé- 
. tait l'accoutrement. 

Plantées de chaque côté de ses tréteaux 
frémissaient deux larges bannières grossière¬ 
ment enluminées de scènes horrifiques .devant, 
lesquelles la foule vint s’écraser les pieds, car 
au bruit de sa présence tout le village se vida 
et accourut, les yeux ronds. 

Après avoir rudement battu le tambour, 
l(homme saisit sur la table de l’estrade un 
sabre et un crâne. Il fit frénétiquement avec 
la lame, de damas plusieurs moulinets qui 
emplirent la foule de respect et de terreur. 
Puis, houp 1 il lança la tête de mort en l’air 
et la reçut sur la pointe de son arme au trou 
de la moelle. 

— Approchez ! approchez ! grondait-il avec 
une voix de troisième rôle. 

« Approchez 1 approchez ! Habitants de ce 
village ! Vous pensez : Voilà encore un char¬ 
latan, un homme qui-: .-sou.s* prétexté de nous 
■guérir, .cherche à nous tirer les sous de la 
poche. Erreur, erreur ! » 

Nouveau moulinet. Pour la seconde fois le 
crâne s’empala sur le damas. 

« Toutes les semaines vous voyez sur votre 
place publique des gens qui vous racontent 
mille balivernes. Ils vous disent qu’ils ont pé¬ 
nétré dans les grottes sacrées où une fée leur 
apparut, le livre dè la science à la main. Ils 
■ cherchent a. vous faire croire qu’ils ont re¬ 
trouvé dans un vieux manuscrit la recette fie 
l’élixir vital. Bourriques ! bourriques ! bour¬ 
riques ! 

» Moi seul, j’arrive et je vous apporte le 
baume universel, le vrai, le baume qui guérit 
les rages de dents, fluxions, cors, aux pieds, 
décrochements d’estomac, brûlures, durillons, 
panaris, mal blanc ! Mais vous me direz : 
« D’où tenez-ypûs ce remède si merveilleux ? » 

L’homme toucha, alors de son sabre les 
deux toiles peintes : 

« Approchez ! approchez r Regardez ce ta- 
blêgu ! Vous voyez cet homme rouge. Autre- 

- fois, c’était le bourreau. Ici on vous le mon¬ 
tre tranchant avec sa hâche la tète à un sei¬ 
gneur qui. a désobéi au. roi. On ne badinait 
pas à cette époque. Là, vous l’apercevez en 
train de pendre un voleur. Ici, il cuit à petit 
feu un sorcier ; là, il fait bouillir à grandes 

' eaux un faux monnayeur » 

Succès d’hilarité de la foule. 

« Si vous étiez à la place de ce vieillard à 
cheveux blancs qu’on torture pour qu’il 
avoue son criifte, vous ririez d’une tout autre 
façon. Examinez, examinez les'différents sup¬ 
plices l .Sur cette autre pancarte, au con¬ 
traire, on vous représente le bourreau qtr. 
cherche la nuit an cimetière le secret de la 
vie chez ceux qu’il a tués. Et il l’a trouvé. 
Et il a guéri les gens, car, n’est-ce- pas natu¬ 
rel que ceux qui Otent la vie puissent aussi 
la rendre ! Son secret s’était perdu ; vous le 
savez tous aujourd’hui, on guillotine. » 

(A suivre.) 


LES MÉDECINS AU PARLEMENT 

M. le D r Fie, député de la Nièvre 

M. le docteur Fié (Arsène), né à Myennes 
(Nièvre), le 31 octobre 1869-, fit ses études à 
Paris. Externe des hôpitaux de Paris., il 
fut reçu docteur en, médecine le 4 décem¬ 
bre 1895, 

Exerce depuis cette époque la médecine 
à Saint-Arnarvl-'en-Piiiàaye. Conseiller gé¬ 
néral de la Nièvre depuis vingt ans, vice- 
président du Conseil général, élu député le ■ 
11 mai dernier, sur la liste du Cartel des 
Gauches. 

Au Parlement, est inscrit au groupe ré¬ 
publicain-socialiste, secrétaire de la com¬ 
mission d’assurance et de- prévoyance so¬ 
ciales, et secrétaire de la commission d’hy¬ 
giène. Membre du Conseil supérieur dés 
assurances sur la vie et du Conseil supé¬ 
rieur des. accidents du travail. 


Congrès d’ophtalmologie 


Le 38” . Congrès de la Société 'française 
d’ophtalmologie aura .'lieu à Bruxelles, le 
lundi 11 mai et jours suivants. 

On y discutera un -.rapport du professeur 
Lagrange (de Bordeaux), sur le traitement du 
alaucorne infantile. , 

La Société française d’ophtalmologie est, 
l’invitée de la Société belge d’ophtalmologie 
qui a organisé les promenades à Bruges, à 
Malines et des réceptions à Bruxelles. . 

Pour tous renseignements s’adresser soit 
au docteur M. Danis, secrétaire de la Société 
belge d’ophtalmologie, 7, rue Montoyar, 
Bruxelles, soit au docteur René Onfray, se¬ 
crétaire générai de la Société française 
d’ophtalmologie- (1, avenue de la Motte-Pic- 
aue.t, Paris. 7". 


Les villages sanatoriums 


L’ o Informateur Médical » a publié l’an 
dernier une interview de M. le : rofdsseur 
Letulle sur la nécessité de construire des vil- 
làges Sanatoriums destinés au traitement de) 
la tuberculose dans la classe moyenne. 

Déjà, le premier village commence a t,'éle¬ 
ver sur les hauts plateaux de Passy,. dans les 
Alpes de la Haute-Savoie. Il domine la vallée 
de l’Arve, tandis qu’au -proche horizon se dé¬ 
veloppe le panorama grandiose de la chaîné 
du Mont-Blanc. 

Dès l’automne- prochain, l’état des travaux, 
poussés avec diligence, autorisera l’admission 
d’un certain nombre de malades. L’associa¬ 
tion no couvrira les frais de premier établis¬ 
sement que « par les donations'qu’èlle compte 
recueillir ». 

La V. S. H. A. n’entend prélever aucun bé¬ 
néfice. Le prix de la journée sera peu élevé. 

La Société, dont le siège est 4, rue de Cas- 
tellane, à. Paris, se propose de constituer dans 
le Nord un ou plusieurs sbus-cOmités, dont un 
pour la ville de Lille. Nous en donnerons la 
composition dès qu’il sera-sur pied. 


RHUMATISMES TUBERCULOSE 



Lab. COIi l I AI . -102, rue Béranger,PA RlS^'ar.) 


HEMOSTYL DU Docteur ROUSSEL 

(Institut «le sérothérapie hémopoï« l tique) 



Dyspepsie;Diabète. Obésité.Entérite,Albuminurie 

Demander le Catalogue _ 118 .Faubourg SîHonoré Paris 


PRODUITS SPECIAUX DES LABORATOIRES A. LUMIERE 

ÉCHANTILLONS ET VENTE EN GROS : 

MARIUS SESTIEK, Pharmaeien, 9, Cours de la Liberté, LYOM 


C RYOGEIMINE 

Un à deux grammes par jour 
adoptée par le Ministère de la Guerre et zi 


LUMIERE 

cri te au Formulaire des Hôpitaux militaires 


B 0 B 0 SÛDINE LUMIÈRE 

Solution et sirop de tartrate borico- 
sedique rigoureusement définis et dosés 


Toutes les indications aucun des incon¬ 
vénients du tartrate borico-potassique et. 
des Bromures pour le traitement des 
Affections nerveuses de toute nature. 


RHÉANTINE 

LUMIÈRE 

Quatre sphérules par jour 


Vaccinothéropie par voie gastro-intestinale 
des uréthrites aiguës et chroniques 
et des divers états blennorrhagiques _ 

une heure avant les repas 


PERSODiNE 

LUMIÈRE 


Dans tous les cas d’anorec 
et d'inappétence. 


TULLE GRAS 

Pour le traitement « « ■ m ■ , p p p 
des plaies cutanées U G M 1 t rf c 


Evite l’adhérence des pansements, se détache 
aisément sans douleur ni 
hémorragie. Active les cicatrisations , 


UÉMADI ACE I IIMIÈDC Médication énergique de toutes les déchéances 
nEmtlrLRdE LUfTEIElaE organiques quelle qu’en soit l’origine 

(AMPOULES, CACHETS, GRANULÉS, DRAGEES) 


Contre la FIÈVRE TYPHOÏDE 
Immunisation et Traitement par E N T E R O V A CCIN LUMIÈRE 

ANTITYPIIO-COLIQUE POLYVALENT. - SANS CONTRE-INDICATION, SANS DANGER, SANS RÉACTION 


R, C. Lyon A. N° 13.334, 


Absorption, Digestion, Défécation 


EST OMAC et INTESTIN 

Guéris »7il HE Ttm 

PAR LES HHiumRTflLHI f il II i filPrl 'l II 

Par leur forme, par leur arôme, agissent mieux qne les laxatifs. 


f M rai icur i urine, par leur anime, agissent mieux que les îaxai 
^FIÈVRES, NAUSÉES, RENVOIS, CONSTIPATION, ETC. 
"ne euilterèe i café aux repas. - 34, Boulev. de Cliohy, PARIS. 
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gûsïtte - rhumatismes 

ATOPHAN-CRUET 

En cachets ou comprimés de 0,50 cgr. 

- Littérature et Échantillons •: - 

6, rue du Pas-de-la-Mule, PARIS (3) 'J 



La saignée «lestinée à recueillie le sérum hémopoïétique, c’est-à-dire le sérum d'animaux 
mis par une saignée préalable en état «l'hémopoïèse active. 


Magnésie Bismurée 


(marque déposée) 

RÉGULATEUR NORMAL DES 

MAUX D’ESTOMAC 

ÉCHANTILLON & LITTÉRATURE SUR DEMANDE 

, SCOTT, pharm.-drog., 38, Rue MONT-THABOR, PARIS 

R. C. Seine 113.991 


Les “ VITOSINES CARDOl ” 

; donnent un appétit incroyable et font 
augmenter de 2 kil. en un mois I 
[ — Produit très intéressant pour pro¬ 
pharmacien. — Laboratoire Louis 
( Décornoz, ORNANS (Doubs). Timbre p.rép. 


j 


SANATORIUM DE LA 

MALMAISON 

dea Docteurs ANTHEADME et BODR 

4,place Bergère, RUEIL (S.-et-O.) Tél.27 

TRAITEMENT 

des AFFECTIONS NERVEUSES 
des PSYCHOPATHIES 
èt des MALADIES de la NUTRITION 

Kl aliénés, il contagieux. Prix forfaitaire sans sopplémeot 






















































































ANTISEPTIQUE INTERNE 

DIURÉTIQUE 

DISSOLVANT DE L’ACIDE URIQDE 


Fièvres infectieuses — Grippe 
Voies hiiiaires et urinaires 
Rhumatismes, etc. 


BEYTOUT el CISTERNE, 12, boul- St-Martin - PARIS 


R. C. Seine N° 54.394 



INNOXA 


reposent J 
, l épiderme J 


R. C. Seine N» 2.514 


VITAMINAI 

Aliment biologiquement complet | 

Reconstituant puissant | 

A BASE DE 

Vitamines Végétales et Animales ! 

REDONNE des FORCES J 

Anémiés, Fatigués, Surmenés j 
. j 

Régularise les fonctions j 
intestinales $ rénales j 

Dépôt : 8, Rue Vivienne —< PARIS | 

et dans toutes les pharmacies. 

r — c."pàrTs’N^ môeô" * 
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| De Trouelte-Perret § 


Aphioïm 

Spécifique des Troubles 
de la Ménopause 


Uisméîm 

(Guaco) 


Papaïne 

Gastro-Entérites 
Diarrhées- Vomissements 
Troubles Dyspeptiques 



MALADIES DU FOIE 

kRIA - FIÈVRES des PAYS CHAUDS - ICTÈRE 

Granules à '1 milligramme 

BOLDINE HOUDÉ 


chroniques. — Coliques hépatiques. 
Congestion et Hypertrophie du Foie. 

Dose : 4 h 8 par jour. 

LaboratoiresHOUDÉ, 9. Rue Dieu, PARIS 


STÈRE 

IDÉ , 

atiques. >«H| 


TlIBE RCÏJ LI1N 1 0 T H ÉR A PIE PAR VOIE BUCCALE 


LA PHAGOLYSINE 

“ENDOTINE” en Elixir composé du Profes. Gabrilovitch 

Ex-Médecin Directeur des Sanatoriums impériaux d'Halila (Finlande). Membre correspondant de l'Ieadémie des Sciences de Pdtrojrad 


MODIFICATEUR SPÉCIFIQUE DU " TERRAIN ” 


PROSTHÉNASE 


I SOL 

Ë ANI 

(§1 doses 


GA L B R U N 


SOLUTION ORGANIQUE TITRÉE DE FER ET DE MANGANÈSE 
Combinés à ta Peptorue & entièrement assimilables 

NE DONNE PAS DE CONSTIPATION 
ANÉMIE - CHLOROSE - DÉBILITÉ - CONVALESCENCE 

QUOTIDIENNES : S à 20 goutte» pour le» curants ; 20 à 40 goutte» pour les 
SchaniUlons et LiUératwre . Laboratoire GALBRUN, * et td, r. de htit-lue, PII 


a 




Laboratoires DEGLAUDE 


ANTISEPTIQUE — 

— DÉSINFECTANT 


LUSOFORME 


FOSMOI, SAPON1NÊ 

GYNECOLOGIE - OBSTETRIQUE 
CHIRURGIE d’accidents 


LABORATOIRES GARTERET 

15, rue d’Argenteuil,, — PARIS (1 er ) 

R. C. Seine n° 185.28 



Nouvelle préparation 
déjlnie, stable 

m boites de 12 ampoules de I en» contenant chacune : 
Nucléinate de Strychnine décrit., t milllgr. 
•st Cacodylate de Soude.0 gr. 05 

Injections indolores 

INFECTIONS 

CONVALESCENCES 



''iffjêmi'- 


2 à3 cachets % par jour 


Furonculose 

anthrax 

acné 


SELdeHIT 
■ DIALYL 


Hyperchlorydrie, 
Dyspepsies. Gastralgies, 
Arthritisme, Lithiases, 
Uricémie, Rhumatismes 
Echantillons : Laboratoires' Alph. Brunot 

16, rue de Boulaiiivilliers, PARIS (XVI'i 

Ri C. Seine 17I-5U 


I Granules deCatillonl 

S A 0,00t EXTRAIT TITRÉ I 


STROPHANTUS 


• C'est avec ces granules qu’ont été faites les observations discutées b l’Académie en 1889; elles 9 
i prouvent que 2 à 4 par jour donnent une diurèse rapide, relèvent vite le cœur affaibli, dissipent • 

| ASYSTOLIE, DYSPNÉE. OPPRESSION, ŒDÈMES, AffecUons MITRALES, CARDIOPATHIES des ENFANTS et VIEILLARDS,etc. 5 

B Effet immédiat, — innocuité, — ni intolérance ni vasoconstriction, — on peut en faire un usage continu. ^ 


STROPHANTINE 


îGranules deCatillon à 0.0001 £ 

9 Tonique du Cœur par excellence, tolérance ii 

9 Nombre de Strophantus sont inertes, d’autres toxiques; les teintures sont infidèles, exiger la Signature CATILL0N 3 
“ &ilx de l’Ieadémie de médecine pour "ëtrophaatui et §tropbaBtine”, Médaille d'Qr ÿspot. nsi r. 1900. “ 

I 3. Boni* S 



LA n| 

- IMMÉDIATEMENT-et ïait disparaîlre 

VlIIUlv les crises douloureuses de l’esLomac de 
toute origine, mieux que ne font les 
alcalins couramment usités : bicarbo¬ 
nate, craie, magnésie, etc. 

AfifipéA BRUSQUEMENTles vomissements 
"■ ■ qui terminent les crises tardives, 

les vomissements pituiteux des 
alcooliques, lés vomissements 
des nourrissons. 

Diminue «'HYPERSÉCRÉTION, active 

99MOMMMW l'élimination gastrique et 
modifie favorablement 'le 
chimisme gastrique. 

LABORATOIRES P. LONGUET, 34, rue Sedaine — PARIS 






















































































ULCÈRES 1 

BRULURES] 


ECZÉMAS 
PRURITS, 


INOTYOL 


du D r DEBAT 


A la Demande de nombreux Praticiens 

Les Laboratoires INOTYOL 

Viennent de créer Deux Nouvelles Présentations : 

LES OVULES A lINOTYOL 


ET LES 

Suppositoires a lINOTYOL 


La formule et la fabrication de ces 
nouvelles Spécialités ont été étudiées 
avec le même soin qui a assuré l’écla- 
tant succès de la 

FORMULE A L’INOTYOL 




L» Gérant : D r CRINON. Paria-Limoges. - Im r Qsiuuri et di I .Amolli» 


















LE PLUS CLAIR ET LE MIEUX RENSEIGNÉ DE TOUS LES JOURNAUX MEDICAUX FRANÇAIS 



Le numérô 50 centimes 


D r CRI NON, Directeur 


ABONNEMENT : 

France, un an.. 

Etranger, un ai 

Compte Chèques postaux : PAIRS 433-28 


Direction : 111, boulevard Magenta — PARIS ( 

TÉLÉPH. ; 


pour la Publicité 

Bureaux (le “ l’INFORMATEUR MÉDICAL ” 

111, bout. Magenta, PARIS 
àl’AGENCE FRANÇAISE de PUBLICITÉ 

35, rue des Petits-Champs — PARIS 


LES EXPÉRIENCES DU D r VORONOFF - DU BÉLIER A L’HOMME 

- : -- - ' -, t ’ - 






S I l’on a pu dire que le D r Voronoff fut à certains mo¬ 
ments l’homme le plus chansonné de France, le pit¬ 
toresque de ses travaux ne doit pas en faire oublier la 
valeur. Dans-cette page, nous avons rassemblé les photos du 
bélier qui subit l’opération de la greffe à l’âge de 12 ans (pho¬ 
to en haut et à gauche) ; 18 mois après, il avait un tout autre 
aspect (photo en haut et à droite) et cinq ans et demi après la 
greffe, il était [redevénu le magnifique animal représenté en 
haut et au milieu. Plusieurs personnalités s’offrirent aux expé¬ 
riences [du B' Voronoff, dont nous donnons ici les photos 
avant et après [la greffe. On [a pu croire que l’autosuggestion 
jouait un rôle dans l’amélioration avouée par les sujets greffés. 
Cette'explicationjne saurait prévaloir quand il s’agit de béliers 
dont la laine redevient longue et belle. D’ailleurs, c’est dans 
cette voie de l’amélioration du cheptel que ,1e B r Voronoff 
dirige actuellement ses travaux. 










































TXUSTIE DÉCOUVERTE IMPORTANTE 


Le Iiama présente une grande: Réeeptivite pour la Syphilis 


Deux savants argentins ont fait connaître à l’Académie de Buenos-Ayres les résultats 
de leurs travaux à ce sujet. Peut-être sommes-nous à l’aurore 
et efficace de la syphilis 


M. Jaurêgui, a gauche et M. Lancelotti, a droite, photographiés 
par \! Informateur Médical, a leur arrivée a paris. 


Le -dernier Bulletin de l’Académie de 
Médecine de Buenos-Ayres nous apporte 
la nouvelle d’une curieuse découverte qui 
pourrait bien être le début d’une véritable 
révolution en' sypbiligrapbie. 

Deux savants argentins, .MM. Jaurêgui 
et Lancelott.ii, ont présenté à cette Acadé¬ 
mie un travail dont le début remonte à 
douze ans et qui est certainement le plus 
remarquable qui ait jamais été fait sur la 
syphilis expérimentale. 

Au cours de lectures historiques, 1 ces 
chercheurs ont été frappéé par les lois 
très anciennes de la période- précolom¬ 
bienne réglementant la vie des proprié¬ 
taires et gardiens de troupeaux de lamas. 
Les lois visaient la prophylaxie d'une ma¬ 
ladie aue le lama veut transmettre à 
V homme. 

Gette transmission peut se faire soit lors¬ 
que le berger aidé le mâle à la reproduc¬ 
tion, besogne nécessaire à cause de la 
conformation spéciale des glandes du la¬ 
ma. soit au cours de relations contre na¬ 
ture (bestialité). 

Qettô pratique qui existe encore chez 
certains indigènes était punie au temps 
des Iucas de la peina de mort. 

D’autres faits intéressants ont été rele¬ 
vés qui. rèmpliraient les colonnes de ce 
journàl ; notons qu’eh 1552 un historien 
espagnol Gomara, affirme qu’une maladie 
provenant clés'lamas a été donnée par les 
femmes indigènes aux Espagnols qui la 
donnèrent à leur tour à des courtisanes ; 
celles-ci la donnèrent à des soldats qui 
partaient en Italie pour la guerré de Na¬ 
ples contre les Français ; ceux-ci rappor¬ 
tèrent la maladie chez eux d’où le nom de 
mal napolitain. 

M. Jaurêgui .et Lancelotti ne se conten¬ 
tèrent pas de cette étude historique, ils 
voulurent vérifier le fait expérimentale¬ 
ment : ils firent accomplir l’acte de « bes¬ 
tialité » à un indigène porteur cl’un chan¬ 
cre. Vingt jours après un chancre appa¬ 
raissait chez la femelle de lama qui avait 
servi à cette singulière expérience. 

Les auteurs en sont actuellement au 62 e 
passage sur le lama, ce qui permet d'af¬ 
firmer que la maladie est bien propre à 
cette race ; jamais aucun animal de labo¬ 
ratoire, y compris le singe, n’a donné plus 
de quelques passages — ceux-ci n’attei¬ 
gnant pas d’ordinaire la dizaine. 

De plus, la preuve a été laite acciden¬ 
tellement que le spirochète était encore à 
cette époque virulent pour l’homme. 

Toutes les épreuves, morphologiques et 
sérologiques ont été effectuées pour chaque 
*cas. 

Les autetirs ont pu mener à bien l’étude 
clinique de la syphilis chez le lama de¬ 
puis l’apparition du chancre qui arrive 
vingt jours après l’inoculation, et est sui¬ 
vie d’une période secondaire à accidents 
graves, et enfin une période tertiaire avec 
des accidents artériels, osseux et viscé¬ 
raux. 

La durée d'évolution en années est plus 


courte que chez l’homme mais l’ensemble 
clinique est d’une- analogie frappante. 

Ainsi donc pour la première fois on se 
trouve en présence d’un matériel d’expé¬ 
rimentation clinique de la syphilis. 

MM. Jaurêgui et I.ancelotti en ont im¬ 
médiatement profité et en se servant des 
cultures de Noguchi sont arrivés à pré¬ 
parer un virus atténué avec lequel ils ont 
: auéri dag lamas syphilitiques. Cette gué¬ 
rison est attestée par le fait qu’au lieu de 
mourir en deux ou trois ans de leur sy¬ 
philis. les lamas ont vécu jusc#u’à huit et 
dix ans, par le fait également de la dis¬ 
parition des stigmates héréditaires que 
l’on retrouve au contraire jusqu’à la 3 e et 
4? génération, de ceux qui ont contracté la 
maladie. 

Arrivés à ce point de. leur travail, les 
auteurs ne pouvaient pqs ne pas être 
tentés d’essayer chez l’homme l’utilisation 
de leurs découvertes. 

Ici. les auteurs sont extrêmement réser¬ 
vés: Ils ont pu d’abord s’assurer de l’in- 


d’une thérapeutique nouvelle 


nocuité‘dû sérum de laiha: pour l’homme. 
Ils ont traité cinquante sujets en période 
primaire, ; la période de \ chancre a été 
raccourcie, l’engorgement ganglionnaire a 
-disparu plus vite, la période' secondaire 
est apparue plus, vite qu’à l’habitude, 
mais s’est montré plus atténuée. Six de 
’ces cas oui ont pu être suivis, depuis trois 
ans. deux ans et un an n’ont, présenté- au¬ 
cune réaction clinique où biologique. 


<*.e travail a 'été présenté à l’Académie 
de Buenos-Avres par le docteur Domingo 
vLabred et les noms les plus honorables 
'de la médecine argentine le couvrent de 
leur autorité : citons la docteur S-egura 
et les professeurs Cabred, Herrera-Vegas 
et Canton.. 

Ta docteur Cabred dans sa présentation 
annonça que : 

« MM. Jaurêgui et Lancelotti mettaient 
.’, la disposition de l’Académie de Buenos- 
Avres. tout le matériel d’étude et les ins¬ 
truments du laboratoire fondé par eux 
pour être utilisés en vue d’un travail d-e 
.contrôle qu’ils désiraient voir effectuer 
sur les faits par, eux révélés à notre con¬ 
naissance. » 


Cet article était composé lorsque nous 
avons appris l'arrivée à Paris' de MM. 
Jaurêgui et Lancelotti, ces confrères 
dont nous donnons la photographie ci- 
contre. ont bien voulu nous recevoir et 
nous dire qu’apportant à Paris les résul¬ 
tats de la commission de contrôle de l’A¬ 
cadémie de Buenos-Avres, ils ne peuvent 
rien nous dire de plus tant que les mi¬ 
lieux scientifiques compétents n’auront 
pas été saisis de la question. 


Le Contrôle des Laboratoires privés 
devant l’Académie de Médecine 

La question du contrôlé- des laboratoires 
paraît devoir rebondir et dépasser les li¬ 
mites envisagées dans le rapport , de M. Re- 
gaud, présenté dernièrement à l’Académie. 

M. Léon Bernard a fait remarquer à la 
dernière séance que la'compétence du chef 
de laboratoire n’ëst pas tout, et que le ma¬ 
teriel a son importance. 

« Il faut, dit-il, un contrôle: non seulement 
des personnes mais des lieux et ob}ets ». 

L’Académie, osera-t-elle aller jusqu’au bout 
et proposer un contrôle de tous les labora¬ 
toires -.privés ou non, tels ceux installés 
dans ceçtains services et certains hôpitaux 
où la. compétence et le matériel laissent par¬ 
fois à désirer; • 


A propos des travaux du D r VORONOFF 


C’est au cours d’une visite de médecins espagnols à Paris que fut prise, chez le Dr 
Voronoff, par les soins de 1’ « Informateur Médical » la photographie ci-dessus, dans la¬ 
quelle nous reconnaissons les personnalités suivantes : 

Au deuxième rang (en arrière, de gauche & droite), MM. : D 1 ’ Canellas, M. Alexandre Voj 
ronoff, P r Aguilar (de Madrid), Dr Daxtigues, Dr Baudet,. P r Retterer, D r Georges Voronoff. 

Au premier rang, (de gauche à droite), M mc Georges Voronoff, P* Recassens-(de Ma¬ 
drid), M 1110 Aguilar, D r Serge Voronoff. 


Une Élection à l’Académie de Médecine 



Photà Informateur Médical 

M. le Professeur Parisot, de NanciçJ|| 

•QUI VIENT D’ÊTRE ÉLU MEMBRE COIiRESPONDA® 
DE L’ACADÉMIE DE:MÉDECINE | 


A LA SOCIÉTÉ MÉDICALE DES PRATICIENS 


Les applications ne rnématotnerapie 

Au cours de la-’dernière séance de la Société: ,; 
■médicale, des praticiens, M.. le docteur (Mau¬ 
rice Bloch affirma qu’une pratique de 3G dus 
lui a appris que tout enfant lymphatique dé- 
-vrait être préventivement,. systématiquement: 
immunisé contre la tuberculose avec du sang 
d’arthritique. 

Le docteur Jaworski insista à proMS-dffl 
l’homohémothérapie sur lés caractéristiques 
propres à chaque tempérament. Les person¬ 
nes du groupe « nerveux » ont une ligure 
en a lame de couteau »,. oe sont, des sujets; 

■ très impressionnables, des imaginatifs. . 

Celles du groupe lymphatique ont la figure 
plate, ronde. Ce sont des personnes calmjjsj"-' 
souvent grasses,, .qui résistent très bien âîto\ 
privation de nourriture, mais qui ne peuvent 
résister au somineil. 

Les personnes aux traits fortement aooen# 
tués, anguleux, au teint jaune, à la physio¬ 
nomie dure, intelligente, appartiennent airi 
groupe bilieux. Ce sont des autoritaires, et ’ 
des irascibles. . 

Enfin, le groupe sanguin comprend les per-/ 
sonnes au visage coloré, au système muscii-/. 
laire développé ; elles sont vives, elles opl ; 
besoin de mouvement. 

Jamais pu presque jamais on .ne trouve 
dans la pratique des tempéraments purs ; le/ 
groupement sanguin- correspond au tempéra¬ 
ment primitif prédominant. Quelquefois cette 
prédominance n’est.pas absolue ; il existe® 
des sous-groupes sanguins qui, 'actueile MBW 
font l’objet d’études très attentives. i 

Le - docteur Rosenthal confirme cette théo-1 
rie et, pour lui, le groupement sanguin n’est j 
pas fixé à l’encontre du tempérament qui *st / 
fondamental-. 

A NOS LECTEURS 


Vous venez de recevoir pendant qua¬ 
tre semaines l’INFORMATEUR MEDI¬ 
CAL. Vous comprenez fort bien que 
ce journal, dont l’établissement coûte 
très cher (le papier, l’impression, la 
photographie et la gravure sont deve¬ 
nus hors de prix 1 , ne peut pas vous 
être envoyé gratuitement d’une façon 
permanente. Nous pensons qu’un jour¬ 
nal d’informations médicales illustrées, 
rédigé avec une formule moderne, a sa 
place parmi les revues professionnelles 
auxquelles vous êtes abonnés. Et nous 
vous demandons de soutenir cette ten¬ 
tative nouvelle d’un journal vivant, 
bien informé, libre de toute entrave 
commerciale ou autre. On nous écrit 
chaque jour que 1INF0RMATEUR 
MEDICAL est bien fait, ces apprécia¬ 
tions flatteuses nous encouragent, mais 
comme il faut payer notre imprimeur, 
notre graveur, etc., nous serions très 
heureux si la sympathie de nos lecteurs 
nous était témoignée sous la forme d’un 
bulletin d’abonnement. 

Dans un but de propagande, les abon¬ 
nements seront reçus au PRIX ANCIEN 
DE 12 FR. AU LIEU DE 20 FR. 
/prix nouveau) jusqu’au 15 mars pro¬ 
chain. 
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On nous informe que 


M. le docteur Olivier, progr-esseur agrégé 
à la faculté de médecine de Lille, a fait le 
12 février, dans la salle. du Cercle, une 
causerie sur les vaellles images, coloriées à 
la main, si répandues dans le Nord au XVIII e 
siècle et pendant la première moitié du 
XüX» siècle. 

i Un concours pour un emploi de chef de cli- 
nlfUe s’ouvrira à l’Ecole de, médecine et de 
pharmacie de Marseille, le lundi 8 juin. Les 
candidats doivent se faire inscrire au secré¬ 
tariat de l’Ecole de médecine, huit jours 
francs avant- l’ouverture du concours, et dé¬ 
poser, en même temps, leur'..acte de naissan¬ 
ce, leur diplôme et, s’il y a lieu, un -exem¬ 
plaire au moins de leurs -publications et t-ra- 
ynnx scientifiques. 

MM. Petiit et Louis Bazy, ont adressé à 
l’Académie leurs candidatures à la -place ‘de 
membre 'titulaire vacante dans la IV° sec¬ 
tion., (Sciences biologiques, physiques, chi- 
eimiçnes qt naturelles) 


Une nouvelle application de l’Immunité 
locale. 

« INAVA » fait une Pâte Immunisante qui 
. Contient du Vaccin contre la Pyorrhée - Alvéo¬ 
laire, et qui, employée comme un dentifrice 
ordinaire, immunise la gencive contre la 
ïyorrhée Alvéolaire, les gingivites, etc... 


M. Letulle a présenté à l’Académie un livre 
dont, il .est l’auteur sur l’anatomie -patholo¬ 
gique du poumon. Présenté superbement 
avec d’innombr-àbles planches en couleurs,’ 
Sàg livre a coûté environ 300.000 francs à 
éditer. Ces frais ont été couverts grâce à la 
■ générosité d’un mécène dont le nom est sy¬ 
nonyme de richesse -et qui appartient à la 
-médecine par le. titre qu’il porte et par le 
bien qu'il lui fait. 

Le poste de directeur ' médecin de l’asile 
public d'aliénés de Vauclaire (Dordogne) est 
actuellement vacant. 


MM. Souligoux et Robineau ont été ad- 
mi à l’honorariat : le premier par 42 « oui » 
sur '42 votants ; le second, par 3g « oui » et 
un y-non », 


M. J.-L. Faure, président, donnant la pa¬ 
role à M. Mauclairé sur l'ostéo-synthèse, a 
annoncé que la discussion tire à sa fin. La 
lumière;-.jaillira-t-elle sur ce point controver- 


Le Cabinet gallet i Cessions médicales et 

remplacements) est dirigé par un confrère, 
D 1 ' GUILi.EMONAT : il fournit gratuitement 
tous renseignements médicaux. Tél. Gob. 24 81. 


M. Dubois, de Saujon, a envoyé sa démis¬ 
sion à la Société de thérapeutique, motivée 
par le fait que, renonçant à l’exercice de La 
médecine, il se retire à la campagne. 


•La Société de thérapeutique a décidé dans 
-sa -dernière- séance, de se faire représenter 
au congrès -d’Arcachon et de maintenir son 
adhésion à la C. T. I., dont M. Leven a 
tait le plus chaleureux éloge. 


;Le succès des Journées Médicales du Ma¬ 
roc nous promet d’autres journées en terre 
d’Afrique. Il est, dès à présent, certain que 
Tunis et Alger seront le siège de semblables 
manifestations scientifiques. Le 'docteur Ni¬ 
colle, le savant directeur de l’Institut Pasteur 
de Tunis organiserait, en complet accord avec 
.la Société de médècine de.Tunis, des Journées 
Médicales aux vacances de Pâques de 1926. 


Deux postes nouveaux sont créés à l’hôpi- - 
tal de Colmar : 1” Un poste de médecin spé¬ 
cialiste pour l’oto-rhino-laryngologié ; 2° Un 
poste de médecin spécialiste pour les mâla- 
■ fixes cutanées et vénériennes. 

.: • Le traitement est de 4.000 francs par an 
pour chaque poste. 

Los titulaires sont autorisés à exercer leur 
spécialité en clientèle privée en se limitant 
- strictement à leur spécialité. 

■Lès candidats sont invités à présenter* leurs 
•demandes avec titres à l’appui à l’adminis- ' 
-Trateur de service de l’hôpital de Colmar 
avant le 15 mars. L’entrée'-en fonctions est 
fixée au 1er avril. 
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LE MONDE MÉDICAL 


LE MÉDECIN DU JOUR 

Le Docteur MAUCLAIRE 

qui uient d’être élu membre de l’Académie de Médecine 



Né à Paris en 1863. — Interne titulaire des hôpitaux (1886). — Aide d'àhatomic 
(1889). — Prosecteur (1892). — Docteur en médecine (1893). — Chirurgien des hôpi¬ 
taux (1897). — Agrégé à ta Faculté de Médecine M Paris (1898). — Membre de l'Aca¬ 
démie de Médecine (1925). 


L'Académie de médecine vient d’élire m_em- 
bre de sa se&tioh de- chirurgie le professeur 
agrégé Mauclairé, chef de service a l’hôpital 
de .la Pitié. Cette élection, couroiuiement 
d’une brillante carrière uniquement consa¬ 
crée aux progrès de la chirurgie, a été unani¬ 
mement accueillie par le -corps médical fran¬ 
çais -et à ’létranger, où le nouvel élu compte 
de nombreux amis et admirateurs. * 

Interne des -hôpitaux, aide d’anatomie,- puis 
proseoteur, médaille d’or de chirurgie, chef 
de clinique à la Faculté, le docteur Mauclairé 
fut nommé chiiurgieii des hôpitaux en 1897 
et -professeur agrégé l’année- suivante. 

Titulaire de nombreux prix, lauréat de la 
Faculté de médecine qui lui décerna et le 
prix de .‘thèse et le prix Saintour, pour un 
mémoire sur « les luxations congénitales de 
la hanche ». lauréat de la Société de chirur¬ 
gie, de l’Académie de médecine (Prix Oui- 
mont, Amussat, Laborie), il reçut -de l’Aca¬ 
démie des sciences lé prix Mège. 

La haute estime où le tiennent se6 collé- ; 
gués lui valut la vice-présidence de la-So¬ 
ciété anatomique, la présidence de la Soeiêté ; 
de pédiatrie et enfin la présidence, si estimée, 
de la Société de chirurgie. 

Elève du professeur Le Dentu, il a continué- 
la brillante tradition de la clinique fran¬ 
çaise, l’œuvre des Duplay, des-' Reclus, qui 
ont poursuivi d’importants travaux sur la 
.pathologie 'Chirurgicale, et -qui ont mené de 
front les perfectionnements de la technique 
opératoire et l’étude des maladies. Ce n’est 
pas un des moindres mérites du docteur Mau- 
claire d’avoir traité dans le « Le Dentu-Del- 
bet » et d’une manière remarquable, l’aridef 
chapitre des lésions osseuses. 

Dans cet exposé, on trouve cette clarté et 
cette précision didactique qui sont la mar-, 
. que de ces nombreux -travaux -et -qui ont valu 
une universelle renommée à son enseigne¬ 
ment. PI. Mauclairé est, en effet, un maître 
dans la belle acceptation, qui ajmo à faire 
profiter tous ceux qui I’eritôureht d’une 
grande expérience et d’une profonde érudi¬ 
tion. U n’est pas de domaine de,la chirurgie 
qu’il n’ait abordé. 

Professeur, ‘il sait se mettre à la portée de 
ses auditeurs, il a le même souci d’étr-e com¬ 
pris, qu’il s’adresse à des 'Jeune*, frais émou¬ 
lus du P. C. N., ou à des médecins, ayant déjà 
une longue pratique, et qui viennent assiste* 
à ses conférences d’actualités- chirurgicales- 
pour se perfectionner. 

Aussi les débutants rechérchent-il s un ser¬ 
vice où-il est notoire’qu’un ne perd pa,s''son 
temps, où l’on ne parle pas seulement d’opé¬ 
rations, mais où l’on enseigne' les éléments 
de pathologie externe, base essentielle de tou¬ 
te culture médicale complète. Enseignement 


excellent parce qu’il n’a rien de livresque. 
Enseignement au lit du malade. Sous l’oeil 
bienveillant du maître, le dêbutaftt examine 
le malade. On lui apprend les principes d’u¬ 
ne bonne observation, on corrige, ses erreurs, 
on lui indique toutes les hypothèses que le 
cas suggère, la manière de les vérifier pour 
atteindre la certitude. 'Leçon de onoses vivtin- 
- te qui fixe dans la mémoire, autrement mieux. 
la clinique que les textes desséchés des ma¬ 
nuels. 

l,e docteur Mauclairé fui l’un des premiers 
à concevoir et 'à réaliser cet enseignement 
supérieur de la médecine 'que nous voyons- 
progressivement s'organiser sous nos yeux et 
qui ne s’adresse plus aux étudiants, mais 'aux 
praticien». 

De 1896 à 1906, dans lé service du professeur 
Le . Dentu, il fit chaque année un cours de 
Vacances sur les ‘actualités chirurgicales. Le 
succès en fut sï vif, marqué par l’afflux des 
auditeurs français et étrangers, que Je maî¬ 
tre dut les continuer à la Charité. Lisez les 
titres .de ses leçons et vous serez frappé de 
l’activité d’un esprit capable de s'attaquer à 
tant de sujets différents. Cés conférences ont 
d’ailleurs été toutes publiées en leur temps 
et il n’était pas .de directeurs de périodiques 
médicaux qui ne réclamât chaque année 
l'honneur pour son journal d’én donner plu-, 
sieurs à .ses lecteurs. 

Le point de départ dé ces exposés était, tou¬ 
jours une observation personnelle. 

En 1907, le docteur Mauclairé fonda les 
« Archivés générales de chirurgie », dont mal¬ 
heureusement la publication a cessé depuis- 
la guerre, .-et qui étaiéht urie sburce inépuisa¬ 
ble de documentation. 

Lorsque, la guerre éclata,..le docteur Mau- 
claire était tout préparé par àes travaux ante¬ 
rieurs -à rendre de grands services. Il n’eut 
pas à faire ' cet apprentissage auquel furent' 
obligés beaucoup de h os confrères qui avaient, 
délaissé la- pathologie osseuse. Dès 1913, le 
docteùr Mauclairé avait recommandé l'abla¬ 
tion des projectiles directement sous l’écran. 
Il avait indiqué la technique à suivre. Pen¬ 
dant la guerre, il la perfectionna et il mon¬ 
tra que si l’ampoule, le projectile et l’œil de 
l’opérateur sont sur la même- ligne verticale, 
On peut .enfoncer Une pince et extraire le 
projectile à 1 la lueur des rayons fluorescente. 

Tl prit une large part aux discussions de la 
Société nationale de chirurgie. Il étudia les 
rapports dès sociétés médico-chirurgicales de 
l’avant, les conclusions -des chirurgiens alliés 
et 'ennemis, et publia en 1917 « Vingt-quatre 
leçons de chirurgie-de guerre, chirurgie d’ur¬ 
gence et chirurgie opératoire », qui eurent, 
tant à l’étranger qù'sn France, un très grand 
et très légitime succès,. 


Naissances 

Le docteur et Mme Vendenbrissche font 
part de la naissance de leur fille Monique. 

Fiançailles 

On nous annonce les fiança iles de M. Ro¬ 
bert 'Laurent, fils du docteur et de Mme . 
Laurent, avéc Mlle Geneviève Coulaud. 

Mariage 

Le mariage de M. le docteur Charles De- 
clou. fils de M. -Jean Dedsu-Desquemack, 
secrétaire générai de la mairie, de Linseî- 
les, avec Mile Marie-Louise Detourmignies, 
fille de M. Eugène Detourmignies et de 
Mme. née Delmotte, de Lecelles, a été cé¬ 
lébré en l’église paroissiale de Lecelles. le 
16 février) 

Nécrologies 

Nous apprenons la mort du docteur Vic¬ 
tor Boley. de Signy-l’Abbaye (Ardennes), 
décédé à Dijon, dans sa 68“ année," le 11 fé¬ 
vrier -1925, après une longue et doulou¬ 
reuse maladie. 

L’inhumation a eu.lieu à Nancy, dans lé • 
caveau de. famille. . . 

De la part de Mme Boley, née Bourbon, 
sa veuve, et de ses enfants. 

Nous apprenons la'mort du jeune Jean¬ 
brau. âgé de cinq ans, décédé à MontpeJ- , 
lier, fils du docteur Emile Jeanbrau et pe- ! 
tit-fils du docteur H. Truc, professeurs à 
la Faculté de- médecine, de cette ' ville. 

On apprend le décès du professeur Au-. 
drain, de ,1a Faculté de médecine de Caen, 
décédé en» son > domicilie. .62. rue de l’Ar- 
quette. Les obsèques ont eu lieu le 16 fé--: 
vrisr, en l’église de Saint-Michel-de-Vau- 
céiles. à Caen. 

. Nous apprenons la mort de M. Alexan- ' 
dre Rudaux, pieusement décédé en son do¬ 
micile. à. Verberie (Oise). 11 était le père du 
docteur Paul Rudaux. accoucheur des hô¬ 
pitaux. professeur en chef à la Maternité, ; 
et du capitaine Rudaux'. tombé au champ 
d’honneur. Les obsèques ont eu lieu le 
16 février, en l’église de Verberie. 

Nous apprenons la mort de M. le doctepr 
Schaeffer André, maire de Bouxviller. Il 
était âgé de 64 ans et était professeur au 
Collège de la ville depifig plus de .30 ans; 
rt maire depuis novembre 1919. 


A MARSEILLE 


Société de Médecineet d’Hygiène coloniale 

La Société de Médecine et d’Hygiène colo¬ 
niales a tenu sa séance ordinaire jeudi, à 
17 li., à l’Institut de Médecine Coloniale, 40,. 
allées Léon-Gambetta, -avec l’ordre du jour 
suivant : 

1° Election d’un secrétaire. 

Communications : 1° Remarques au sujet. 
d’un article de M. IJen-œux « A propos du 
traitement du paludisme : le calendrier du 
paludéen », par M. Seguin ; . . -. 

2° Un cas d’infection mixte typho-medî- 
terrané-enne avec sébo-réaction de Wright 
très tardive, par M. A. Rouslacroix ; 

3° Un cas d’intœhcation par le lombiro 
(arbre à caoutchouc), par M. Raynal, de 
Diego-Suarez, présentée >par M. J. Peyrat; 

4° De la vaccination des nouveaux-nés 
contre la tuberculose chez les indigènes. 


U ne suffit pas de guérir une blessure ; il 
faut, autant qu’il est humainement possible, 
réparer les dégâts causés par lés projectiles, 
d’où des recherches sur -les greffes chirurgi¬ 
cales et les opérations orthopédiques. Il dé¬ 
montra .entre autres que « les greffes osseu¬ 
ses « réussissent souvent à la condition d’évi¬ 
ter les hématomes et les infections, et d’im¬ 
planter la greffe dans les canaux médullaires 
des fragments, pour éviter que, mal nourrie, 
elle ne s’atrophie ». Il pratiqua également 
des ostéosynthèses et des prothèses d’ivoire.. 

Tous ces travaux cliniques ont été exposés 
dans des conférences faites à la Gharité à la 
Pitié et dans divers hôpitaux. En 1922, le prix 
Lahorie eèt venu récompenser son exposé dès 
« greffes chirurgicales ». 

Nous n’avons pu dégager que quelques-uns ■ 
des traits saillants de la carrière scientifique 
du docteur Mauclairé. N’aunons-nous pas dû 
parler aussi-des travaux sur l’orthopédie du 
rachis, sur l’extirpation en masse des Îl6ts 
du cancer, sur la mésentérite rétractile. SJT 
la sacralisation de la cinquième vertèbre lom¬ 
baire et sur tant et tant d’autres sujets 1 . 
N’aùiriùns-noùal pas dû .indiquer aussi lës 
nombreuses opérations qu’il a beureusemènt 
imaginées, les améliorations techniques qù’il 
a réalisées 1 Mais nous n’avons voulu don¬ 
ner ici qu’un aperçu de l’immense labeur cli- 
'nique -d’un de nos grands chirurgiens. 

D‘ r LEVŸcDARRAE 


NEO-COLLARGOL 

du Docteur MARTINET 
Ovules (MÉTRITES - Pilules (ENTÉRITES) 









































Les grands Laboratoires français : Les Laboratoires BOUTY, 3, rue de Dunkerque, PARIS 


CLOCHES DE DESSICCATION DES PRODUITS 
OPOTHÉRAPIQUES 


L es Laboratoires BOUTY, 
3, rue de Dunkerque, Paris, 
ont été construits spécialement 
pour la préparation des pro¬ 
duits opothérapiques et des diffé¬ 
rents méthylarsinates employés 
en thérapeutique. C’est dire que 
leur outillage y est moderne et 
sans cesse adapté à leur but, au 
fur et à mesure des progrès de 
la science. 


UNE DES TURBINES A DRAGÉIFIER 


Les Laboratoires BOÜTY ont des Fi¬ 
liales à : 

MILAN, NAPLES, MADRID, BRUXELLES 

et des Agences dans le monde entier. 

Les Laboratoires BOUTY éditent égale¬ 
ment une Revue Médicale mensuelle : 
La Médecine Pratique,, en trois langues, 
avec rédaction autonome, à Paris, à Naples 
et à Madrid. 


Parmi les préparations sortant 
de ces Laboratoires modernes, ci¬ 
tons : 

Dragées et ampoules de Thyroïdine BOUTY, 
» » Triglandine » 

» » Ovigénine » 

» » Triglandol » 

Comprimés de Gasfrozymase, 
Capsules de Biliol, 

Gaïarsol (sirop, gouttes, ampoules), 
Métharsol (gouttes, ampoules), 
Sérosthényl (gouttes, ampoules;, 
Métharfer gouttes, ampoules). 














































































5 


LES MÉDECINS AU PARLEMENT 



M. le D' Fié, député de la Nièvre 
sur lequel nous avons publié une notice 
'biographique dans notre dernier numéro. 


REMINÉRALISATION 
J POLYOPOTHÉRAPIE J 

OPOCÎILCIUIII 

GUERSANT 
RECONSTITUANT PHYSIOLOGIQUE 

Cachets, Comprimés, granulé 
OPOCALCIUM ARSÉNIÉ (Cachets) 
OPOFERRINE ( & q ï m '_ jour 


Laboratoires de l’OPOCALCIUM 

a. RANSON, D' en,Pharmacie 

m;avenue Gfimb/tla, PARIS — R. C. Seine lol.m 


INSUFFISANCE SÉCRÉTOIRE - GASTRITE - ENTÉRITE 

ORTHO-GASTRINE 

Suif. - Phosph. - Bicar. - Citrate de soude * 

ÏOItlIÜLE lUTIONNÉLLE - SOLUTION LIlll’IDE - Facile à boire 
f, ÉCHANTILLONS: Laboratoire A. LE BLO.\U 
51, rue Gay-Lussac, PARIS (V ) 


BERCK-PLAGE 

ÉTABLISSEMENTS CLIMATIQUES - VAUDRY 

Belle; façades au Midi 200 m. de TERRASSES et GALERIES 



POUR VOTRE SALON D’ATTENTE 


Abonnez-vous à 

SCIENCES & VOYAGES 

Une revue qui contient des illustrations 
nombreuses et pittoresques, des articles 
faciles à lire, des relations de voyages 
Il n’y a pas de revue qui soit capable d’être 
plus judicieusement choisie pour être mise 
entre les mains de votre clientèle, car il n’y 
en a pas qui soit à même de lui faire passer 
plus aisément l’attente que vous êtes obligé 
de lui imposer. 

SCIENCES & VOYAGES 

parait chaque semaine sur 24 pages 
bourrées de textes et d’illustrations 

POUR LES DOCTEURS 

le Prix de l’abonnement pour un an est de 

36 francs au lieu de 40 
Abonnez-vous donc à 

SCIENCES & VOYAGES 


Bureaux : 3, rue de Rocroy - PARIS 



Cours Théorique et Pratique 

de RADIOD1AGNOST1C MÉDICAL 


Ce cours sera .fait à L’hôpital de la Cha¬ 
rité du lundi 2 mars au samedi 7 mars 1925 
inclus, par MM. Sergeirt, ' Ribadeau-Dumas, 
Liaii. F. Border,. Cottenot, Darcissàc, G. Du¬ 
rand-et P, Prùvost. 

Ce cours comprendra des leçons théoriques 
et des travaux pratiques qui auront lieu 
tous les matins, èt tous les' après-midi. 

Les. exercices pratiques seront réservés aux 
élèves qui auront versé un droit d’inscription 
fixé à 150 francs. 


Le Comité des anciens élèves des professeurs Jourdan et Vayssière 
(de Marseille) vient de se former à l’occasion delà retraite de ces 
deux maîtres. 

Un' Comité s’est formé pour offrir un objet 
d’art à ces deux maîtres qui prennent leur 
retraité' après une carrière universitaire, de 
près d’un demi-siècle. Les anciens élèves ou 
amis. ' qui n’auraient pas été atteints par la 
circulaire Individuelle, sont priés d’envoyer 
au plus tôt leur souscription au trésorier du 
Comité. M. le-docteur R. Santelli) prépara¬ 
teur à la iFaculté des sciences, compte chè¬ 
ques postaux Marseille n” 141.69. 


Congrès International pour la proteetion de l’enfance du 1" r âge 

(Madrid, 1925) 


Un Congrès International pour la protec- 
'tion de • l’enfance- du premier â.ge va tenir 
ses assises à Madrid du 12 au 20 avril 1925. 
J1 sera' présidé par le professeur Martinez 
Yargas. recteur de l’Université de Barcelone, 
qui est en même temps président de l’Union 
internationale .pour lia -protection de l’en¬ 
fance. dü premier âge. . ' 

Pour tous renseignements, sadre-sser à M. 
lé docteur Bandelac de Pariente, 10, squa¬ 
re Moncey, à Paris, qui se chargera de trans¬ 
mettre les travaux et communications. 

M. le docteur . Velasco . Paj ares, secrétaire 
général, enverra, sitôt imprimés, les exem¬ 
plaires du programme et notiees avec tous 
les renseignements. 


Une jeune Doctoresse assistante de Radiologie 


La doctoresse Suzanne Delaplaee vient de 
réussir brillamment au concours pour le ti¬ 
tre d’assistante- de radiologie des- hôpitaux ; 
il faut signaler ce nouveau succès féminin 
qui fut emporté de haute lutte sur des con¬ 
currents du sexe fort, et qui marque une 
date dana/Jlnstoire du féminisme, puisque 
èine-Suzaniiè' Delaplace est'là première as¬ 
sistante ' nef’ radiologie ’■ que nous comptions 
en France. 


Contre le Danger des Corps radio-actifs 


Le docteur Regàud a présenté à l’Acadé¬ 
mie de médecine un important rapport sur 
■< les dangers que présentent la manipulation 
et le transport des corps radio-actifs ». 

A ces dàhgers ne .sont pas seuls exposés 
les médecins qui, comme le regretté docteur 
Bergonié et tant d’autres, payent de leur vie 
leur dévouement à la science et à l’huma- 

M. Regaud a soumis, â l’Académie les vœux 
suivants : 

1 ” ; Que les établissements industriels où 
l'on prépare, manipule et transporté les 
corps radio-actifs soient -classés parmi les 
établissements insalubres, ifon 'pour le . voi¬ 
sinage. mais pour, les ,travailleurs qui y sont 
remployés ; 

2° Qu’une réglementation et une surveil¬ 
lance étudiées dans le détail par une com¬ 
mission .administrative, scientifique et tech¬ 
nique soient imposées à ces établissements ' 
en .ce qui concerne- l’hygiène des travail¬ 
leurs. 

Ce double v„œu a été adopté à l’unanimité. 


La Médecine au Palais 


L’affaire des carnets médicaux 
de Montpellier 


La Cour d’aippel de Montpellier a rendu 
arrêt dans l’affaire des carnets médicaux, 
concernant M. Taichère, docteur en méde¬ 
cine et .pharmacien cle Montpellier) On sait 
que le Tribunal correctionnel avait con¬ 
damné cç praticien à 15 mois de prison 
'avec sursis, 5 ans d'interdiction de séjour. 
1 an d’interdiction d’exercice de la médecine. 
2.000 francs d’amende et 1.000 francs de dom¬ 
mages envers l’Etat et la partie civile!. 

La; Cour a confirmé les décisions des pre¬ 
miers juges en ce qui concerne 15 mois de 
prison, 2.000 francs d’amende' et 1.000 francs 
de dommages -et a supprimé les 5 ans. d’in¬ 
terdiction,de séjour et l’année de- suspen¬ 
sion d’exercice médical. 

La Cbùr a procédé ensuite à l'interroga¬ 
toire de: MM. Glasman. pharmacien, et Be- 
nech, docteur en médecine a Montpellier, in¬ 
culpés dans l’affaire des carnets médicaux 


Un percepteur d’Epinal contre l'Académie de médecine 


Croyant avoir trouvé le moyen de guérir 
ia syphilis, et prétendant, également avoir 
trouvé la guérison de la, tuberculose, M. 
Victor Dupuis, receveur des finances .à Lou- 
vi-ers, actuellement- percepteur à Epinal, 
adressait une- communication à ce sujet à 
l’Académie de médecine. 

Cette derniète refusa de parler de cette 
note en séance publique et de l’insérer dans 
son Bulletin. 

M. Victor Dupuis assigna, par l’organe de 
Me Marie Vérone, l’Académie de médecine 
devant la première chambre du tribunal ci¬ 
vil de la Seine, pour obtenir l’attribution du 
legs Audiffred (titré de 24.000 francs de ren¬ 
te 3 p. 100), lequel cfoit être décerné à la 
personne qui aura.- découvert-un remède cu¬ 
ratif ou - pré ventif contre la tuberculose. . 

De son côté, l’Académie de Médecine a 
déclaré," par l’organe de Me Georges Pour- 
geon, que M. Victor• Dupuis n a jamais fait 
preuve qu’il avaif.•découvert ùrt remède effi¬ 
cace et souverain.- En outre,' elle se retran¬ 
che derrière ùné clause du testament Audif- 
frëd. aux termes'duquel la décision de l’A¬ 
cadémie ne pourra être sujette à aucune con¬ 
testation. 

Le tribunal, estimant la demande' de M. 
Victor Dupuis non fondée, Ta débouté de sa 
demande. 


Pour les Agrégés qui ne paient pas de patente 


Lés agrégés des Facultés de médecine ins¬ 
titués avant le 13 mars, 1924, . qui rissso nt. pas 
inscrits ;Y'la patenté pour l'excrcicé'des pro¬ 
fessions libérales, peuvent bénéficier des dis¬ 
positions du paragraphe 2 du décret du 13 
mars 1924 et être nommés sans limité de 
temps après un stage régulier de deux ans, 
sur la proposition de la Faculté et après 
avis de la commission des sciences médica¬ 
les et de la pharmacie du comité consultatif 
de l’enseignement supérieur. 


Les Journées médicales de Toulouse 


A ces journées, qui auront lieu les 11, 12, 
13, 14 juillet 1925, des conférences scientifiques 
et professionnelles seront faites par plusieurs 
personnalités étrangères et françaises. Parmi 
les conférenciers, nous pouvons d’ores et déjà 
citer : MM. Bordet, Directeur de l’Institut Pas¬ 
teur (Bruxelles) ; Sanarelli, professeur à la 
Faculté de Médecine de Rome : Récasens, 
doyen de la Faculté de Médecine de Madrid ; 
Dartigues, de Paris ; J.-L. Faure professèur 
à la Faculté de Médecine de Paris : Jacob'; 
médecin inspecteur général, chef supérieur 
du service de santé des armées du Rhin ; Le- 
v-aditi, de l’Institut Pasteur de Paris : Re¬ 
non, de Niort, membre du Conseil" d’adminis¬ 
tration de l’Union des Syndicat médicaux .de 
France ; Roger, doyen de la Faculté de Mé- 
.deciiie de Paris. 



Sirop de DESCHIENS 

à l'Hémoglobine vivante 

OPOTHÉRAPIE HÉMATIQUE Totale R - c - Saine 2d7.20t 


FÉLAMINE 

Association des Acides biliaires purs 

et de l’Hexaméthylène-Tétramine 

LITHIASE BILIAIRE - HÉPATITES - ANGIOCHOLITES 

--^- COMPRIMÉS DRAGÉIFIÉS : 2 A 8 PAR JOUR -- 

Produits SANDOZ, 3 et 5, r. de Met 5 , PARIS (X e ) 

DÉPÔT GÉNÉRAL : USINE des PHARMACIENS de FRANCE, 125, r. deTurenne 


AUX 

TOÜSSEURS 

ayant tout essayé et fatigués 
des sirops et potions écœurantes 



LES COMPRIMÉS DE 


C0I0F0RIE 

BOTTU 

jugulent les TOUX sèches 
tout en respectant TES TOM AC 


Échantillons : Laboratoires BOTTU 
35, rue Pergolése, PARIS (xyi*) 

R. C. S. 10.568 


Médication vitaminée 

( Pliosphore organique, calcium, jiitînganèse, zinc et vitamines) 

SYNASE 

(DRAGÉES) 

Spécifique des maladies de la nutrition et 
de la croissance — Réminéralisateur 
Antibacillaire 

Enfants 8 15 ans. 2 à fi dragées par jour 

(Échantillon et Littérature sur demande) . 
Laboratoires de PHARMACODYNAMIE 
FALVY cfc HEV PL 
40, rue des Acacias, 40, PARIS (17 ) 


























































Les directives philosophiques de la mé¬ 
decine au XVIII" siècle, par M. le D' 

Raymond Molinéry. 

M. le professeur Bardier, chargé d'ensei¬ 
gner auprès de La - Faculté de Toulouse Ja 
pathologie •générale et- la médecine expéri¬ 
mentale, a demandé au D r Molinéry de don¬ 
ner, en conclusion, de son cours, deux leçons 
qui, se rapportant à l’idée générale profes¬ 
sée, en seraient comme un prolongement 
par une incursion dans l’histoire de la mé¬ 
decine. L’iine de ces conférences fut réser- 
: vée à Théophile de Bordeu, ce médecin phi¬ 
losophe dont François Htlme disait qu’il"fut 
le plus grand médecin français du siècle de 
Montesquieu, de Buffon, de VBltaire et de 
Rousseau. Le second sujet, traité par M. 
Molinéry, fut une étude des systèmes . philo¬ 
sophiques qui, pénétrant la doctrine médi¬ 
cale, l’animèrent et orientèrent ses recher¬ 
ches. 



M. LE DOCTEUR MOLINÉRY 

Dans les directives philosophiques üe ta 
médecine au 18» siècle, l’auteur, paraphra¬ 
sant la pensée du. professeur Aehard : « Heu¬ 
reux h» morte que ia postérité grandit », 
essaie de dégager du mécanisme ae Boeitia- 
ve et de son rival Hoffmann, de i’animismè 
de Stalil, <le l’anatoniisine de Haller, du sck 
lidisme de Colleu, du stimuiisme de Brown, 
au vitalisme de Bordeu ei de Barthez, l’orien¬ 
tation métaphysique, peut-on dire, de leur 
anatomie, dé.- leur physiologie, orientation 
qui, naturellement, les amenait a unie théra¬ 
peutique particulière. 

Toue ces grands esprits étaient domines 
par la recherche de la « Cause ». « La vie es; 
dans le mouvement, elle n’esi pas le inouvc- 
ment, pas plus que Pâme n’est l’irritabilité. » 
(Haller). 

Il faut louer l’auteur d'avoir voulu, en une 
i synthèse aussi brève que pottelbh. nous faire 
connaître dés systèmes bien oubliés sans 
doute aujourd’hui, par nous qui tendons vers 
le sommet de l’édilice, par nous uniquement 
parce que nos pères ont construit la basa 
de la pyramide du haut de laquelle fions 
voyons plus loin qu’eux-mêmes. « ... Ainsi 
- nos fils seront plus heureux que nous, car, 
suivant la belle conception de Dartigues dans 
la somme des connaissances humaines, ils 
sauront encore plus de vérités que nous ». 


DARTIGUES. — La Greffe de Revitalisation 
humaine, sa portée, ses résultats, son avenir 

(1 vol. 340pages, 140 figures. Prix : 30 francs) 
Gaston DOIN, Éditeur, 8 , placé" de l’Odéon, 
Paris. 

Voici l’ouvrage Le plus complet- qui-ait paru 
en France sur- La question des greffes testi¬ 
culaires. L’auteur a étudié le sujet sous tou¬ 
tes ses faces et il nous en présente une vaste 
synthèse qui envisage, à la fois le côté tech¬ 
nique chirurgical pur, le côté biologique et 
physiologique et même la portée .philosopha 
'-.que. 

Dartigues présente dans ‘ cet Ouvrage, la 
question sous un. aspect très méthodique et 
très logique. Après un exposé sur le rôle 
des glandes endocrines en général et l’in¬ 
fluencé des glandes endocrines sexuelles- en 
particulier, l’auteur nous montre ensuite les 
-résultats tirés de l’observation et de l’èxpi- 
nen.ee cliniques, les résultats tirés de l’ex¬ 
périmentation animale, servant de base à 
l’application de la greffe à l’homme, et la 
légitimant. 

Il passe en revue les différentes métho¬ 
des employées jusqu’à ce" jour, décrit celle 
de Voronoff, qu’il a contribué à perfection¬ 
ner au point de vue opératoire. Ensuite, dans 
des chapitres très * précis, il passe ,-ep. revue 


RHUMATISMES TUBERCULOSE 



les indications de la greffe qu’il appelle an- 
thropoïdO-aiifhTopique, du Singe- anthropoï¬ 
de à l'iiomme ; il expose enfin les résultats 
d’ordre général et d’ordre génital. 

Il montre- encore que les greffes -testiculai¬ 
res,, à l’encontre de ce que nous pensons en 
France, sont i'objet d’études et. de nom¬ 
breuses recherches faites à l'étranger. 

Mais Dartigues ne se contente pas de faire 
une éflud-e scientifique pure ; il .envisage- la 
question sous, le rapport très hautement phi¬ 
losophique, parlant des- greffes au point de" 
vue général médical, montrant ce que doit 
être l’homme dans ses aspirations intellec¬ 
tuelles, comme dans ses tendances, de per¬ 
fection morphologique. 

Il-a consacré tout un chapitre à-ce . qu’il 
appelle la « présériilité ». Il croit que la 
vieillesse .peut être retardée; grâce à ce qu’il 
appelle l’endocrinologie chirurgicale qui 
s’annonce comme la forme probablement la 
plus efficace de l'opothérapie vivante. 

Ce livre écrit avec une grande clarté et le 
style Vivant bien connu de l'auteur, est d’une 
lecture des plus faciles, soutenue qü’ellé’ est 
d’ailleurs par d’abondantes et riches illustrâ- 
t-ions ©es tableaux sypn-otiq-ues .-en fin de 
chaque chapitre, "résument- admirablement 
chaque partie traitée. 

Tous les médecins auront intérêt à lire ce 
livre où -est- envisagée pour la première fois 
la greffe testiculaire dans son ensemble. Ils 
pourront se faire une i-dçe exacte ' de, ce 
qu’est cette méthode alors que la plupart du 
temps, ils sont .embarrassés, faute d’infor¬ 
mation et d’iconographie ayant concrétisé 
le sujet dans leur esprit, de répondre aux 
questions qui leur sont inévitablement po¬ 
sées. 

Dartigues, par l’assimilation facile de son 
livre plein de succulence, de -hardiesse et. de 
revendication de justice, en mêmè temps 
que de précision -scientifique, évitera à ses 
confrères ia gêne de paraître aux yeux de 
leurs clients, aussi profanés qu’eux. 


MORT DU DOCTEUR SOCQUET 

Son nom fut mêlé à la plupart des grandes 
affaires judiciaires qui ont passionné l’opinion 
publique au cours des dernières années 

Le docteur Socquet, médecin -légiste, vient 
de mourir. Agé de. soixante-treize ans, il 
avait été frappé, il y a un mois et demi, 
d’une congestion pulmonaire grippale, aux 
suites de laquelle il a succombé. 

Le docteur Socquet avait débuté dans 
l’exercice de ia médecine légale en’ 1887, en 
qualité de préparateur du professeur Brcuar- 
deb Il exerçait, en outre, à cette époque, la 
fonction de préparateur de laboratoire de 
toxicologie. De 1890 au début de la guerre, 
on peut dire- qu’il fut mêlé à toutes les cau¬ 
ses criminelles retentissantes. Il débuta 
avec l’affaire Pranzini ; ce fut lui que l’on 
chargea, en outre, des affaires Weber, Sy- 
v-eton. La veille de la guerre il fut encore 
désigné, avec le professeur Balthazard pour 
s’occuper de- la mort de Calmette’. Durant 
les hostilités, le docteur Socquet fut nommé 
comme médecin légiste dans la plupart des. 
procès de trahison. C’est ainsi qu’il assista 
au poteau de -Viucenn-es Bolo, Le-noir et la 
danseuse Mafa-Hari. Avec le docteur Baltha- 
zarcl il fut chargé, plus récemment, du rap¬ 
port méücal sur la mort du jeune Philippe 
Daudet. 

Entré en 1887 dans la Société de médecine 
légale de France, fondée en 1869, le-docteur 
Sôcquet en fut nommé président il y a trois 
ans ; il en était devenu le doyen depuis la 
mort récente de M” Démangé. 

Le docteur Socquet, qui était la cordialité 
même et n’avait que des amis, laisse deux 
flis, l’un médecin, l’autre journaliste. Il était 
chevalier de la Légion d’hanneur depuis 


MORT DU PROFESSEUR BROCA 


Il a succombé à une congestion pulmonaire 
dans le train 

, qui l’amenait de Versailles à Paris 

Dans un compartiment du train venant de 
Versailles,, des employés de la gare Mont¬ 
parnasse ont découvert le corps -inanimé du 
docteur Broca, qui fut transporté immédiate¬ 
ment à l’hôpital Necker. Malheureusement, 
tous soins étaient inutiles, le docteur avait 
succombé à une congestion pulmonaire. 

Membre de l’Académie de médecine, pro¬ 
fesseur d-e physique- à la Faculté, le doc¬ 
teur, âgé de 62 ans, demeurait 7, cité Va- 
neau. 11 était frère du chirurgien mort ré¬ 
cemment, et fils du célèbre anthropologiste 
dont la statue s’élève sur la place de l’Ecole- 
d-e-Médecine, à Paris. 


GOUTTE - RHUMATISMES 

ATOPHAN-CRUET 

Fa cachets ou comprimés de 0^50 cgr. 

- Littérature et Échantillons ; --* 


6, rue du Pas-de-la-Mule, PARIS (3’) 


Conseil de perfectionnement 
de l’office national d’hygiène 

Médecins désignés par le ministre pour fai¬ 
re partie de ce -conseil : 

MM. 

Le docteur À-uhlanc, inspecteur départemen¬ 
tal d'hygiène de l’Hérault. 

Le. docteur Bérard, président de l’Associa¬ 
tion ides directeurs des centres anticancé- 

Le docteur Blondel. 

Le docteur Briau, ancien directeur de bu¬ 
reau d’hysièrip .. 1 

Le docteur Brouardel. 

Le professeur Brumpt. 

Le professeur Calmette, vice-président du 
comité national de défense contre la tubercu¬ 
lose. 

Le professeur Couvelaire. - 

Le docteur Dufestel, président de la Ligue 
d’hygiène scolaire. 

Le professeur Jeanselme, président de la 
Ligue nationale française contre le péril vé¬ 
nérien. 

. Le professeur Letulle, président'dè la Ligue 
nationale contre l'alcoolisme. 

Le docteur Ott, président de l'Association 
amicale des inspecteurs départementaux d’hy¬ 
giène. 

Le docteur Parisot, secrétaire général' de 
l’Office départemental ,4’hygiene sociale de 
Meurthe-et-Moselle. 

Le professeur Pinard, président de là com¬ 
mission de prophylaxie des maladies véné¬ 
riennes au ministère du travail et de l’hygiè¬ 
ne. 

Le docteur Poitevin, directeur adjoint de 
l’Office international d’hygiène, publique. 

Le docteur Queyrat. 

Le professeur Quenu, président de la com¬ 
mission du cancer. 

Le docteur Regaud, directeur de l’institut du 
radium. 

Le docteur Raynaud, directeur du service 
de santé .d’Algérie. , ... 

Le docteur Roux, directeur de 1 institut 
Pasteur. ' 

Le docteur Sicard de Plauzolles, directeur 
générai du comité nation*:) de propagande 
d'hygiène sociale et d’éducation prophylacti¬ 
que. ' " T •' 

Le docteur Toulouse, président de la Ligue 
d’hygiène mentale. 

Le docteur Vitaux, secrétaire général de 
l'Association des journalistes médicaux. 


Un Congrès des villes d’eaux, bains 
de mer et stations climatiques se 
tiendra à Paris du 2 au 4 avril. 


Le bureau du Congrès est ainsi composé 
président général : D r Baudoin ; secrétaire 
général : D* Victor Gardette ; trésorlêgji : M. 
Vermeylen. 

Voici les questions à l’ordre du jour-.avec 
la composition - des -différentes commissions 1 ’ 
d’études : 

t<* Nécessité d’une législation spéciale, pour 
les stations thermales et climatiques. $4 Au- 
tonomie des Chambres d’industrie. — Com¬ 
mission : MM. ; Normand; Rouzaud, Jean Bon- 
loumié, Durand-Farde], D 1 ’ Câny D r Flurin, 
D 1 Nivièra, D r " Gomma, ©>- Brousse,.. M» Mail¬ 
lard. 

2° Organisation générale fies voyagës fi’.éfù, 
'des aux stations (V. E. M. — Voyages,l'éti 
diants. — Voyages de médecins étrangers), 
Commission : 'M.‘ Maurice Bernard, le profes¬ 
seur agrégé Rathery. Les D rs Lelon-g, Blanc, 
Dudhesne, Liare. 

3° Organisation du crédit thermal. — Com. 
mission : MM. Baugnies, Vermeylen, Lequi- 
me. Melays, D r Moiinéry. 

4° Organisation des stations climatiques. - 
Commission : Professeur Bordas. D ls Victor 
Gardette, G-oudard, 'Baudoin, MM. Recous- 
sine, Besson. 

5° La protection t des sources. — Commis¬ 
sion : M. Toubéau.* 

Le prix de l’inscription au Congrès est 8e 
2 () francs pour les membres titulaires 4 de 
10 francs pour -les membres adhérents. ; V-:-,- 

On peut s’inscrire dès à présent en -écri¬ 
vant au- secrétaire général, le Dr Victor :Gar- 
dette, 3, fine Alexandre-de-Humboldt (Paris 
14 e ), ou au trésorier, M. Vermeylen, dira, 
teur de la Compagnie fermière des eaux du 
Mont-Dore. 19, rue Auber (Paris, 9 e ). 39 
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d’aliénés de Pontorson. 


montré (Aisne). 



Vous n’avez pas encore fait |f 2 
la vraie Zomothérapie 
si vous n’avez pas employé la 

ZOMINE 

qui est du . du Profess 'ur CHARLES RICHET 
tarante ^. ma mu sculaire, cru, pur, sec et total, 

° ,s Plus actif que la viande crue 


' travaux, VateOTute dayte» 

« tteuement \a XomoÙtetttVtt ' )tT ' 
laY>te et intégrale. 

» La XONIVNL a été expérimentée 
■ %ou& ma direction sot un 4 ranà 
« nombre 4e malades. LWe telatt tes 
» museVes, enrichit te sang, augmente 

» Ve ootds etVes Vorees. 

« y a\ démontré V eSïcacité indtsen- 
« taVde de son notion dans Ve traité* 

' meOT des tubereuVoae» et des état» 

“ d anémie et de dénutrition. 

« tea XONWéV. a sauvé et sau- 
o veta des existences Vumatues." 


ÇU tlovniWi ’tmtàMKfc —1 


Ave c la ZOMlNfell 

canon, du Profcs- Charte RICHET^» 

M. GU1LBAUD 


r'-H'EZ le tuberculeux qui prend 
de la ZOMINE, la peau et 
les muqueuses se recolorent, l’état 
'général s’améliore, l’appétit renaît. 
Puis, la fièvre s’atténue, la toux et 
l’expectoration diminuent, les ba¬ 
cilles de Koch deviennent plus 
rares ou disparaissent. 


ZOMINE : les tuberculeux, les 
prérubcrculeux, les anémiques, les 
chétifs, les chlorotiques, les débiles, 
les fatigués, les convalescents, les, 



“ ZOMINE ” 


‘©faites du muscle 

Z- 


Lab. COItTI AL, 102, nie Béranger, PA RIS (* ar.) 
































































MIE DI DOCTEUR 

Grand roman de Mœurs médicales 

Par Johanès GRAVIER. 

(suite) 


Il exhiba à la îoule sur un carton l’image 
coloiiée d’une exécution capitale. 

« Ce secret perdu, je l’ai retrouvé en ris¬ 
quant ma vie. et je viens vous l’apporter, à 
seule fin de soulager l’humanité souffrante. » 
Tambour 1 

vil tira alors d’un sac une série de petites 
boîtes, tel échafauda ârlistement sur les-tré¬ 
teaux. Il en .ouvrit une : l’opiat qu’elle con¬ 
tenait: donnait l’impression d’un caillot de 
sang : 

• Qui veut, qui veut le baume des suppli¬ 
ciés, la pommade souveraine dit bourreau ? » 
Tambour ! 

.Cet'bomme rouge qui vendait son onguent, 
-ce'pittoresque charlatan, se nommait Célestin 
Trialoup. 

•'.C’était le père de notre docteur. 


CHAPITRE III 

En 1872, à Saint-Gaume, la sous-préfec- 
.;ture, les jours de marché, on voyait une 
jeune femme d'environ vingt-cinq uns qui 
tendait des herbes ,et dps simples. Vêtue 
,4’uttioostumi' de paysanne d’opéra-comique, 
très seyant, clic s’intitulait Madeleine ou 
,1a bergère des Alpes. Elle était avenante, 
ibonnéte et jolie. Sa boutique' était acha¬ 
landée, ses herbes ayant lu réputation de 
,-guérir. 

v tin- jour, on apprit que la fière- Madeleine 
S'était laissée fléchir, et qu’elle se mariait, 
un mois après on la revit sur ses tréteaux 
en compagnie de son époux. 

- L’élu du cœur, Célestin Trialoup, origi¬ 
naire d’un hameau des- environs - : La Ville 
■--Saint-François, avait été successivement 
fédère' d’huissier, garçon du pharmacien et 
Pochof du vétérinaire. Dans ces trois pla- 
' -ces, ce gars astucieux avait rempli son sajC 
..-de tours de procédure, • de recettes de bon¬ 
ne femme et de remèdes de cheval qu’il ju- 
.geait à l’instar de Figaro, excellents pour 

les hommes puisqu’ils soulageaient leur 
plus-noble conquête. 

Ce roublard se doublait d’un ambitieux. 
J rêvait la fortune sur place, la fortune au 
pays natal. Paris my lui disait rien de bon. 
11 le haïssait d’instinct. 

La bergère des Alpes lui parut la femme 
désignée pour l’aider v à réaliser, ses plans, 
p demanda sa main. Madeleine en butte à 

- un t-as <de- godelureaux qui la pressaient 
pour un,.tout .autre motif, aeeepta joyeuse¬ 
ment. 

Lé; drille comprit vite q.u’à continuer à 
, vendre en compagnie de sa femme des sim¬ 
ples où à se placer séparément, avec les 
' jours de chômage, de pluie ou de mauvaise 
saison, il se préparait une existence de mi¬ 
sère. 

i Toits deux possédaient des économies. 
Lui, avait en plus quelques terres et une bi- 
.«oqne à La Ville Saint-François. Il vint s’y 
installer. 

;. -.Tout d’abord, il commanda à Louis Bi¬ 
dault, le iils de la charcutière, deux ta¬ 
bleaux sinistres en symphonip rouge. Sur 
•le premier que l’artiste appelait pjaisam- 
ment_la rose des supplices, se dressait le 
bourreau de l’ancien régime‘selon la com¬ 
préhension romantique. Autour de -lui, 'des 
scènes de tortures et d’exécution : décolla¬ 
tion, roue, pendaison,, estrapade, etc... 

Sur. l’autre toile, le même personnage se 
; retrouvait non plus dans l'exercice de ses 
fonctions sanglanlés, mais vêtu d’un pour- 
: .point couleur de muraille’ en train d’exami¬ 
ner, dans l'ossuaire des suppliciés, un crâne 
'. avec'une pose « hamlétique »? Au loin, un 
pendu se balançait à un arbre ; à ses 
pieds, un livre de la science et' un bassin 
-où buvaient deux serpents. Un pâle ray-on 
•de lune éclairait, la scène. 

Le Deveria de viiiage qui avait brossé ces 
: -deux .pancartes avec fougue et truculence, 
avait concouru autrefois à la première 
épreuve éliminatoire du prjx de Rome. Peu 
intelligent, mais instinctivement artiste, 
-envoyé chez un oncle à Paris, il s’était mis 
à- dessiner. Des personnes s’étaient intérêt 
sées à lui. Sa mère avait- ignoré tout 'cela: 

, Un -beau jour elle avait rappelé son garçon 
au pays. Jl s’était tranquillement remis à 
être charcutier. 

Eh manière de passe temps, il décorait les 
boutiques, les repeignait au besoin... saris 
regrets, sans nostalgier de sa-’ vie artistique 
; interrompue. 

Une fois en possession de ses toiles, Cé¬ 
lestin Trialoup se ' commanda . une . robe 
écarlate constellée d’étoiles d’argent: Il 
acheta ’une petite table sur laquelle il- fit 
clouer un vieux morceau de velours pour- 


: doux martinets- dont il arma les lanières 
de pointes de fer. Son bagage réuni, il 
alla- débuter sans éclat dans une petite com¬ 
mune. 

Trialoup réussit, -au d-elà de toute espé¬ 
rance. Homme public par excellence, il 
plaisait à la foule par son bagout dont le 
cynisme n’excluait pas la verve. Dans les 
tillages, sa venue était une fête. On se ruait 
;. autour de ses tréteaux. On le dévalisait de 
son .Baume des Suppliciés. 

Aux endroits où il ne passait, que rare¬ 
ment, les femmes s’approvisionnaient pour 
des mois de pommade du Bourreau. On ra¬ 


contait l’histoire de Perrine- ou de la Mar¬ 
cotte soulagée sur le champ. 

Célestin Trialoup -était également guéris¬ 
seur et rhabi-lleur. Il connaissait les moyens 
de thérapeutique par les yeux de grenouille 
et l'imposition du fromage blanc ; lui seul 
réalisait la poudre ’d-e crapaud brûlé et la 
c-onflture de son fiel. Il savait aussi mar¬ 
motter les, paroles qui opèrent. -. 

Il supprimait les panaris -en enveloppant 
1e doigt, malade avec un gr-os vers de terre 
préalablement humecté du Baume - des Sup¬ 
pliciés. 

Pour vous débarrasser , de la. jaunisse, il 
,vous cousait autour du cou une anguille 
pêchée le. premier-, joui; de. Ta lune.. 

Il prescrivait utilement des infusions 1 de 
bouillon blanc, pansait le carreau-, fermait 
la tête des enfants en bas âge. Il reboutait. 

Mais Trialoup., ■ était mieux qu’un banal 
• guérisseur; qu’un marchand d’orviétan 
plus moderne que se.s -eontfrèrés, qu'un vil 
saltimbanque. Il y avait encore en lui, un 
brasseur d’affaires, génial dans, sa petite 
sphère. 

En 1878, la Ville Saint-François et tous les 
villages '-environnants riverains dq -la B ; es- 
serole. subirent une crise des plus graves. 
Ces pays, hier encore très riches et .célèbres 
par leurs fabriqués de toiles,, venaient d’être 
ruinés. On avait abandonné les métiers, 
fermé le,s usines. 

La concurrence -étrangère, secondée par 
les grèves, avait amené ce brillant - résultat. 

Toutes les propriétés, 'tous -les ' prés atte¬ 
nant à la rivière, qui jadis avaient valu, 
des prix fous, car son eau courante, rapide, 
servait dans la fabrication des toiles, tom¬ 
bèrent à zéro. , 

Trialoup avait de grosses économies. 
Guidé par on ne sait quel flan merveilleux, 
il acheta les propriétés -et- les terrains dé¬ 
laissés ou les loua à long terme partout , où 
ils étaient- à .proximité d’une chute d’étau." ou 
d’un courant rapide. Il les .eut pour un prix 
dérisoire. 

Au temps de la splendeur des manufactu¬ 
res de toiles, végétait obscurément une. pe¬ 
tite industrie de peignes. Très arriérés, les 
ouvriers qui së -livraient à cette fabrication 
taillaient encore la- odrne à la main, à l’ies- 
tadou, pendant que partout ailleurs de¬ 
puis dix ët quinze ans même on ne se ser¬ 
vait déjà plus que de machines. 

Privés de leur principale industrie, et- 
dan-s la nécessité de retrouver quelque 
j chose pour vivre, les patrons qui n’avaient 
pas tout perdu eurent l’idée de donner à la 
fabrication du peigne assez de développe¬ 
ment. pour remplacer la fabrication des tol¬ 
lés. - 

On avait la force motrice toute trouvée et 
à bon marché sur les terrains aecaparés 
par le flair de Trialoup et reloués à des 
taux très raisonnables pour les autres, mais 
aussi fabuleusement rémunérateurs pour le 
charlatan’. 

En peu de temps, plusieurs usines ,-se 
montèrent.. Ça trente, Te nombre des ou¬ 
vriers peignifers de la contrée passa à huit 
•cents. Les ..commandes affluèrent. Payant 

l’heure au lieu de seize et dix-huit sous 
comme à Parisj, avec leurs frais peu élevés, 
de matériel et d’exploitation, les patrons 
pouvaient lutter avantageusement contre 
la concurrence. 

Ce coup 4| génfe avait enrichi Célestin 
Trialoup. Jusqu’à quel point, on l’ignorait, 
Trialoup n’ayant guère pour habitude de 
‘compter sa fortune devant les. autres... 
Seul, le notaire de Dozon- aurait pu en dire 
long s’il n’avait eu la langue. coupée par le . 
secret professionnel. En tout cas, ce qui 
était certain, c’est, que. chaque, fois qu’il 
fallaite-des - écus *pour conclure -une bonne 
affaire, c-e guérisseur les; sortait de sa po¬ 
che, 

Malgré sa fortune, Trialoup ne changea 
pas un instant sa manière de vivre. Il conti¬ 
nua. son: commerce ; d’orviétan. Il acheta 
seulement un meilleur bidet, afin d’aller 
plus vite et d’étendre , le cercle de ses, tour¬ 
nées. 

Pendant 'ce temps, prés, fermes, proprié¬ 
tés du pays tout lui tombait. 

Il était une puissance dans la, contrée, il 
le montra aux élections. Il avait eu maille 
à partir avec-des sœurs, qui aux è(nviirons, 
elles aussi,, trafiquaient de recettes contre 
les maux d’dr-eilles et les, panaris. .Trialoup 
qui était, la rancune - personnifiée, mena rm- 
dement la campagne contre le député sor¬ 
tant royaliste qui soutenait les docteurs en 
cornettes. L’autre fut battu. 

Sans cesser de débiter son Baume des 
Suppliciés .et,’ sa pommade du Bourreau, il 
avait • poussé' ; 'eh. faveur du candidat radi¬ 
cal une efficace propagande sur toutes les 
places publiques de l’arrondissement. Ses 
pancartes étaient devenues pour la cir¬ 
constance le tableau des crimes des rois 
do France et de l’Inquisition. 

Aussi, en reconnaissance, le nouveau 
parlementaire obtint-il pour la Ville Saint- 
François une halte sur la voie ferrée, ce 
qui donna de la plus-value aux propriétés. 

Quant à la mère Trialoup, l’ancienne ber¬ 
gère des Alpes, autrefois si pimpante, 
avait enlaidi, engraissé dans’ l’accomplis¬ 
sement .des rudes besognes journalières. 
Elle était; restée la servante très humble de 
son mari. 

Malgré l’accroissement de sa fortune, le 
bonhomme continua à aller toujours aùssi 
■sordidement vêtu. Cela, d’ailleurs le ren¬ 
dait populaire dans les hameaux passés au 
socialisme. On lui pardonnait sa’ richesse à 
cause de sa crasse, et de ses manières gros¬ 
sières et canailles. 

Le seul luxe qu’il s ; accordait consistait 
en d’invraisemblables ribotes, en des par¬ 
ties fines à la sous-préfecture avec des 
chanteuses de café-concert, et,, maintenant 
que .ta soixantaine avait glacé ses ardeurs’, 
surtout, en parties d’écarté au Lion- 
d'Argent de Dozon. 
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la Nouvelle Zomothérapâe 
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(A suivre.) 


un traitement vraiment spécifique 

des alternions siapnsiiococciques 


De très nombreuses observations effec¬ 
tuées par le corps méditai permettent de 
dire que l’on possède actuellement un re¬ 
mède véritablement 'spécifique .des affec-' 
tions staphylococciques. 

S’il s’agit de furoncles ou d’anthrax on' 
obtient rapidement soit une guérison totale 
et rapide, soit un soulagement immédiat 
avec amélioration progressive en utilisant 
les cachets d’Ebanyl. 

Dans de furoncle du cou ou de la région 
fessière, ce remède est particulièrement in¬ 
diqué parce qu’efflcace. Il est nécessaire de 
continuer la cure d’Ebanylpendant quel-, 
ques jours et en cas de nouvelles rougeurs 
il faut reprendre le Irailement intensif à la 
dose de trois cachets par jour. 

Cette même dose, doit être -employée éga¬ 
lement, lorsqu’il s’agit d’anthrax. Même 
dans ce cas si le traitement a été fuit tardi¬ 
vement on n’observe plus les fusées de pus 
qui ulcèrent tant les tissus et, après une 
ouverture large, la cicatrisation se fait très' 
rapidement, sans douleur et sans récidive. .’. 

On est souvent désarmé' contre les furon¬ 
cles de la paupière qui ont une tendance 
à pulluler sur place, et à se reproduire in¬ 
définiment. Il ne faut pas hésiter, malgré 
l’Importance du traitement local, à donner 
au malade atteint d'orgelet ou de furoncle 
de la paupière dés Cachets d’Ebanyl à ' la 
dose de deux ou trois par jour. 

. Plus rebelle au traitement encore qtte les 
furoncles de la paupière, l’acné résiste 
pendant, longtemps aux traitements locaux, 
qu’il s’agisse d’acné 'polymorphe ou djaené 
furonculeuse. On aura raison de la ténacité 
désespérante des furoncles et de leur retour 
récidivant à la moindre irritation de la 
peau, en donnant au malade, "deux à trois 
cachets par jour d’Ebanyl, qui s’affirme, 
être le remède par excellence des acnés. 
Dès l’absorbtion-des cachets on voit .les. pus¬ 
tules d’acné se dessécher puis disparaître. 
Il faut suivre néanmoins le traitement 
d’Ebanyl. pendant un . certain temps, .pour 
empêcher .toute récidive. 

On sera heureux d’apprendre les résul¬ 
tats tout à fait favorables qui ont été- ob¬ 
tenus également avec i’Kbanyl dans le trai¬ 
tement <les follicülites. - Pris à. la dose de 
-deux ’à trois cachets par jour on voit dis¬ 
paraitre les folliculites‘les plus rebelles. 

Dans les cap de lymphangite et d’abcès du 
sein l’Ebanyl a également donné les meil¬ 
leurs résultats. 

Pour souligner l’importance de la décou¬ 
verte thérapeutique que constitue l’Ebanyl 
il faut noter la grande commodité de son 
utilisation. 

L’Ebanyl ne présente aucun inconvénient, 
il peut être donné aux enfants et,, pour cela, 
il suffit d’ouvrir un cachet et de le délayer 
dans une petite cùillfer.éé de lait ou de ge¬ 
lée; de fruit. La dose’ pour les : enfants est de 
un cachet par jour pris en deux ou- trois 
fois. Utilisé par les spécialistes des mala¬ 
dies d’enfance, l’Ebanyl a toujours donné 
d’excellents résultats’ dans tontes les • affec¬ 
tions cutanées des nourrissons. 

Des échantillons d’Ebanyl seront adres¬ 
sés gratuitement au corps médical par les 
laboratoires Troncin et Humbert, 59, rue Noi- 
let, à Paris. 


R. .C. Seine N» 25.197. 
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iodone robin 

ou Peptonate d’iode 

ARTHRITISME, RRTÉR10-5ELÉR0SE, ASTHME, 
EMPHYSÈME, RHUMATISME, GOUTTE 


DOSE : Depuis 5 gouttes jusqu’à 
120 gouttes par jour. - 20 gouttes 
correspondent comme effet thérapeu¬ 
tique à 1 gr. d’iodure de potassium. 


LA GRANDE MARQUE FRANÇAISE 

PHOSPHATINE 

FALIÈRES 

Aliment des Enfants 


Absorption, Digestion, Défécation 


ESTOMAC et INTESTIN Fatigués ot 
\ Guéris I 


Grains de CHARBON TISSOT 


Par leur forme, par leur arôme, agissent mleni que les laxatifs. 
^FIÈVRES, NAUSÉES, RENVOIS, CONSTIPATION, ETC. 

~Une cuillerée à café aux repas, — 34, Boulev, de Cllchy, PARIS. 

























































EN SIX ANNEES 

la production annuelle de 

L'INOTYOL 

est passée de 

7.000 TUBES 

à plus de 

Un Million de TUBES 


Un tel succès est la démonstration 
éclatante de la haute valeur théra¬ 
peutique de ce produit. 

La confiance dont nous honore le 
Corps Médical nous dicte Timpé- 
rieux devoir de continuer à assurer 
la perfection de notre fabrication. 

D DEBAT. 

1918 


1924 


Progression de la production annuelle 
des tubes d’INOT YOL 
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1920 
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du D r DEBAT 
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LA VOIX DE L’EXPERIENCE 


Comment M. J.-L. Faure conçoit la lutte 
contre le cancer du col utérin 


Le célèbre chirurgien français fit récemment, à la tribune de 
l’Académie de Médecine, ; une^déclaration très importante 
sur ce sujet qui intéresse tous les praticiens 


« C’est .une bien vieille question, '-U.it 'M-’V te...Opération, et il fallait avoir cette ar- 
,-L. Faure, que celle de la lutte fpntçej-déHr que donne’. la loi dans le-succès pour 
.pSfetinuer sans défaillance à persévérer 


.1.-1,. Faure, que celle de la lutte <jpntï;e 
le cancer du col utérin. Mais elle.-'s’eSt, 
/dans, ces dernières années, qingulière®gn,tÿ 
r .rajeunie. L’époque’ n’est pas bien lointai¬ 
ne où il passait pour incurable et où les- 
' ctiirurgièns, incrédules et décèura'gés, re-' 
ponçaient à la traiter autrement que par 
les moyens palliatifs. Personnellement, je 
n’ai jamais cru à cette incurabilité, pas 


sSans cette voie. Mais- patte foi n’était 
point 'aveugle» Elle était sans cessé 1 entre¬ 
tenue par la ^satisfaction. que .j’éprouvais 
à voir plusieurs opérées demeurer gué¬ 
ries —. et à les revoir bien portantes au 
fur et à mesure que les années s’écou¬ 
laient. Ce cancer du col utérin que tout 


plus d’ailleurs qu’à celle des autres can- ! le monde, à cette époque, considérait com- 


• cers accessibles. J’ai toujours, au contrai¬ 
re, été .persuadé que si, autrefois, la gué- 
, vison était assez rare pour que’ tout chi¬ 
rurgien qui eh constatait une se prît à 
douter Mc l’exactitude de son diagnostic, 
ce n’est pas. parce que le cancer du col 


mal opéré. J’ai eu le bonheur de naître 
à la vie chirurgicale à peu- près à l’épo- 
que où la chirurgie pelvienne a été com¬ 
plètement transformée pat l’adoption de 
cette méthode admirable qu’est la position 
déclive, et je me suis dès cette époque, 
en même temps qu’à la cure des autres 
cancers, attaché tout particulièrement à 
celle de celui dont je viens vous entre,te- 



Plipto Informateur Mit 
'. JEAN-fcOUIS FAURE 


IRM . I pe 1. 

temps que Terrier et Chaput, que j’ai fait 
ma première hystérectomie abdominale. 

■ » Voilà donc vingt-huit ans que je m’oc- 
1 cupe de cette question avec une persévé¬ 
rance qui n’a jamais, faibli. Les résultats 
obtenus depuis une quinzaine d’années 
n opt au contraire fait qu'accroître mon 
ardeur et ma conviction, et c’est parce 
que j'ai le sentiment de posséder aujour¬ 
d’hui une sérieuse expérience, que j’ai le 
droit d’émettre des opinions que je crois 
de quelque valeur, parce qu’elles sont 
basées sur des résultats dont je suis Cer¬ 
tain. 

>i Permettez-moi. en vous exposant ttès 
brièvement les résultats que j’ai succes¬ 
sivement obtenus, de vous montrer com¬ 
ment la conviction s’est peu à peu faite 
dans mon esprit. Elle est venue tout na¬ 
turellement de ce que m’a montré mon 
expérience personnelle. J’ai fait table ra¬ 
se de, tout ce que j’avais lu dans les li¬ 
vres. dé tout cei que j’avais entendu. Je 
n’ai cru cru’à ce' que je voyais de mes 
veux’ et c’est le résumé de ce que j’ai vu 
de mes yeux que je vous apporté aujour¬ 
d’hui. » 


L’enseignement donné par l’expérience 
(c Pendant les dix premières années, de 
1896 à 1906, j’opérais peu. Et cela pour 
deux raisons. Je ne pouvais guère faire 
ce/ opérations, qui à cette époque pas¬ 
saient -pour très graves', et l’étaient, en 
réalité, que pendant les serviceé de’ va¬ 
cances, ce qui réduisait mon activité chi¬ 
rurgicale à deux mois de chaque année. 
Et puis la gravité réelle de l’opération 
n’était pas encourageante, et, au moins 
pendant les premières années, ne. me pous¬ 
sait pas à. leis rechercher. Beaucoup de 
chirurgiens, à peu près tous, pourrai-je 
dire, reculaient à cette époque devant cet- 


me /dncurable, guérissait donc ; comme les 
autres, lorsqu’on faisait ce qu’il faut 
pour le guérir, c’est-à-dire lorsqu’on l’at¬ 
taquait par des opérations convenables. 

» En 1906, voulant en avoir le cœur 
net; je recherchai mes opérées. Ce ne .fut. 
pas sans peine; “et voici ce que ; je trou- 


» J'avais à cette date opéré 25 malades, 
dont 18 avaient survécu à l'opération. A 
ma orande stupéfaction, j'en retrouvai 
12 (66 p. lOOj. Et 2 au, moins sont encore: 
vivantes. Je les. ai revues l’an dernier. 

» Je fis alors à la Société do Chirurgie 
une communication pour relater ces faits 
qui étaient à cette époque absolument 
nouveaux et allaient à l’encontre dés 
idées’ communes. 

» Ainsi les opérées définitivement gué-, 
ries étaient proportionnellement très 
nombreuses. Ma conviction était faite. » 


Le drainage à la Mikulicz 

Depuis un peu-plus de trois dns, à la 
suite de circonstances qu’il serait Trop 
long’de développer ici, et après v avoir 
beauooup réfléchi, considérant que la mor¬ 
talité opératoire est due à peu près exclu¬ 
sivement à l’infection, parce qu’un cancer 
du col utérin est pratiquement indésinfec- 
table, j’ai résolu.de traiter toutes mes opé¬ 
rées comme de grandes infectées, et d’em¬ 
ployer systématiquement citez elles le drai¬ 
nage à la Mikulicz, dont je n’entrepren¬ 
drai pas de donner ici la technique ni de 
discuter le mode d’action. 

» Le éiiccè-s à immédiatement "répondu à 
mes espérances, et une dernière statisti¬ 
que communiquée à la Société de Chirur¬ 
gie dans sa séance du 14: mai dernier m’a 
donné 2 morts sur 75 opérées, soit moins 
dé 3 p. ,100. J’ai donc le droit de dire au¬ 
jourd’hui que 1 hystérectomie large pour 
cancer du col n’est pas plus grave que 
l’hystérectomie simple p.our annexites ou 
pour fibromes. C’est un grand résultat, et 
qui me parait de nature à convaincre les 
plus exigeants. » 


« Je ne veux pas discuter la question 
du radium. Aucune conclusion ferme n’est 
encore permise. La discussion est enga¬ 
gée de tous côtés, et le temps seul nous 
mpntrera.où est la vérité.'Dans les can¬ 
cers inôpérables, il n’y a pas de-discus¬ 
sion possible ! Le radium nous rend cha¬ 
que jour des services immenses : amélio¬ 
rations considérables presque constantes, 
guérisons apparentes de un, deux, trois 
ans, peut-être même guérisons définitives ; 
i’en connais mie de dix ans, Mais pour les 
cancers opérables, lorsqu'il s'agit de pren¬ 
dre une décision sans appel, décision qui 
doit se traduire par la vie ou la. mort des 
malades, je ne me reconnais pas le droit 
d’avoir recours à autre chose qu’à l’opé¬ 
ration. Celle-ci dans les bons cas — j’en- 
tènds par là les cas bien mobiles — et les 
énormes cols végétants font partie des 
bons cas, la guérison définitive est pres¬ 
que constante : plus de 80 p. 100, quand 
l’opération est faite comme elle doit l'ê¬ 
tre, par un chirurgien expérimenté. 

» Quand le traitement par le radium des 
cancers opérables nous donnera de pareils 
chiffres, ayant subi l'épreuve du temps, 
comme ceux que j’apporte, alors nous ne 
discuterons plus. Mais pour le- moment, 
sachant ce que je sais et voyant ce que 
je vois, je considère comme un devckr for¬ 
mel de conseiller l'opération. » 


FACULTÉ DE MÉDECINE DE NANCY 


L. Spfiltrtann, doyen de la Faculté de 
médecine, a fait, le samedi 28 février, dans 
grand amphithéâtre de l’Institut anatomi- 
. e de la Faculté, 31, rue Lionnois, un cours 
public sur le sujèt suivant : « La lutte'contré 
la syphilis. » 


M. le Professeur Vialleton, de Montpellier, 
vient d’être élu membre correspondant 
de l’Académie de Médecine 


M. le professent Vialleton, né le 22 décem¬ 
bre 1859, à Vienne (Isère). Docteur en méde¬ 
cine, Lyon (1885). Docteur ès-sciences. 'Paris 
(1888), Agrégé, des Facultés de médecine 
(1889). Attaché à la Faculté de médecine de 
Lyon (1889-1895).-^Professeur d’histologie à la 
Faculté de médecine de MontDellier 1S95(.- 
Lauréat de l’Institut, prix Serres 1911:. 
Chevalier de la Légion d’honneur ; Officier 
de l’Instruction .publique. 



Parmi ses nombreux travaux nous é ite¬ 
ms : en histologie, ses recherches sur l’en- 
dartère (1885)) : sur le muscle dilatateur de 
’."tille ' ' - ' 11 ’ 


la pupille (1897) ; les ganglions lymphati¬ 
ques des oiseaux (1901). les lymphatiques du 
tube digestif dé 4a torpille (1902). —' En em¬ 
bryologie et en anatomie comparée, ses mé¬ 
moires sur les premières phases du dévelop¬ 
pement de la Seiche (1888) ; sur le cœur des 
lamproies (1903) ; sur les arcs viscéraux et 
leur rôlé r topographique 1908). 

Il -a en outre inspiré les-thèses Me doctorat 
sciences naturelles suivantes : Grynfelltt 

Sur les organes surrénaux des Plagiosto- 
mes (1903). — Juillet. Sur te poumon des oi¬ 
seaux (1912)., — Vaîîois.- Les transforma¬ 
tions de la musculature de l’épisome des ver¬ 
tébrés (1922). — Dejean. Origine collagène et 
développement du corps vitré et de la zonule 
de Zinn (1924). 

Cette liste, bien qu'incomplète, montre l’é- 
tenduè et la-variété des sujets étudiés par lui 
ou par ses' élèves clans son laboratoire 
Comme ouvrages d’enseignemeni il a publié ■ 
1° le dernier livre (embryologie) de l’anato¬ 
mie humaine de .Testât dans ses diverses édi¬ 
tions (1894-1922). 2° Un manuel de Technique 
histologique et embryologique qui a eu deux 
éditions. Doin (1899-1909). 3° Un problème de 
l’évolution (étude sur la loi de récapitulation 
dans le développement embryologique. ' (Un 
volume de 240 p. et 4 pl. Coulet 1908). 4° Elé¬ 
ments de .Morphologie des vertébrés (790 p 
et 304 ftg. Paris O. Doin. 1911); devenus clas¬ 
siques et qui ont .remplacé en France le ma¬ 
nuel Wiedersheim. 

Son dernier .livre : «" Membres et ceintures 
des vertébrés tétrapodes. Critique morpholo¬ 
gique du transformisme (710 pages et 270 
fig. Paris G. Doin 1924), est une étude d'ana¬ 
tomie comparée très étendue, aboutissant à 
une critique sévère du transformisme. L'au¬ 
teur montre . -en effet l’impossibilité de pas¬ 
ser d’un type à un aùtre par des gradations 
ménagées, chaque type constituant ùn mé¬ 
canisme particulier, dans lequel rien ne peut 
être changé sans que tout..le reste change 
ou -même temps (loi de corrélation de Cu¬ 
vier) Examinant les prétendues preuves du 
transformisme tirées de l'embryologie, de 
l’anatomie comparée, de là systématique, M. 
Vialleton, montre que le ' transformisme 
mécaniste, c’est-à-dire l’explication de révo¬ 
lution des êtres vivants par le jeu des seu¬ 
les forces physico-chimiques, est inadmis¬ 
sible. Les mutations dont on a tant parlé ces 
derniers temps ne peuvent aucunement rem¬ 
placer, dans l’explication de l’évolution, les 
facteurs invoqués par Làmarck- et par 
Darwin et unanimement reconnus aujour¬ 
d’hui comme insuffisants Elles n’ont en 
effet qu’une faible étendue. et peuvent tout 
au plus diversifier les espèces d’un même 
type, mais -non- faire apparaître 'des types 
nouveaux. Et. si l’on voulait leur attribuer 
un semblable pouvoir il faudrait reconnaî¬ 
tre alors qu’elles ne dépendent point de 
forces extérieures- (climat, milieu, etc.), ni 
m'êmé, comme on l’a pensé; de combinai- 
..sons- nouvelles des -facteurs héréditaires, ou.: 
« gènes », mis en présence, mais d’une 
force intérieure ordonnatrice, -capable de flé¬ 
chir le développement de- l’individu qüi çn 
serait l’objet de manière- à en faire un être 
nouveau dont toutes lés parties seyaient 
coordonnées éntre elles, sur un modèle tout’ 
autre que celui du procréateur. Or, le trans¬ 
formisme a été justement imaginé, en 
grande partie, pour éliminer absolument l’in¬ 
tervention de forcés semblables. • 


LES MILLIONS 
de la Journée Pasteur 


Ont-ils été distribués 
selon leslvœux^des donateurs? 


Lorsque ta Journée Pasteur -et la souscripi- * 
tioii du Matin furent organisées eli faveur 
des . laboratoires, quelques personnalités — 
nous gênons le .renseignement de bonne sour¬ 
ce — -proposèrent que- l’argent versé puf' être, 
affecté : par -le souscripteur à tel ou tel servi; -' 
ce. L’un de nos. confrères mit en garde que 
dans ce. cas tout s’en .aille à la médecine et' . 
rien aux autres. sCiertces ; on jugea qu’il avait 
raison. 

Le'résultat est que'tout est allé aux sciéiicÆA 
dites désintéressées et à peu près jdé§gà la 
médecine Nous ne ferons pas l’injure aux ra¬ 
res bénéficiaires dans l’ordre médical de dis¬ 
cuter leurs droits à 1 la..participation qui leur, ' 
eèt. échue, mais nous ne pouvons nous em- 
i iêcher de regretter que certains liibora tofaaHl 
iraient rien touché. La seule'somme Jmpor-, ; ( : 
tante a été versée dans un but de propagea- f» 
do à un laboratoire d’intérêt scientifique; sfr h 
eondaire. Les souscripteurs seront certaine- . 
ment déçus de cette répartition. 

A-t-on assez fait appel à tous ceux qui ; 
avaient perdu dés enfants, des conjointe, ou- 
des parents par la tuberculose ou le cancer i 
ou autre' fléau ? Leur a-t-on assez dit que - 
s’ils avaient versé plus tôt de l’argent (peur I 
des (laboratoires, ceux qu'ils pléurent ■ auraient J 
peut-être pu être sauvés ? ~ 

Or, pas un sou n’est allé à ces'laboratoires'- .1 
où l’on s’occupe du cancer et de la tubercu- J 


iose.. 


_ mère éplorée, qui envoyiéz 20' francs (J 

au Malin pour que- la tuberculose ne'vous 3 
prenne plus d’enfant, savez-vous où est allé -a 
votre argent ? 

Il est allé au service international de l’heu-' j 
re pour tenir une promesse imprudente, en- i 
gageant la France dans des dépenses qu’elle j 
n'avait' pu supporter | jusqu'ici. 

Il est allé à l’étude de moteurs hyôrau'J- '.1 
dues qui, eroyez-le bien, ne-seront pas cons- • I 
fruits sans que de bons breyets en garantisse 1 
lé bénéfice à des industriels. 

Mais quand uii antre de vos petits enfants 
sera pris par la tuberculose, les expériences Ll 
admirables - des dernières années n’auront 
encore ,rien donné de pratique parce que les j 
seuls laboratoires, les laboratoires purement ■•■i 
médicaïuc où l’on peut mettre au point ces 
travaux n’auront pas eu un sou de votre ar- 1 
gent. 

C’est du sentiment, direz-vous. Possible.»®! 

Mais nous vous mettons au défi de renou- : 
vêler l’expérience. 


lia ehaipe d’anatomie pathologique 
de la faeulté de Paris 


Une information mal trausmise nous a' 
fait dire que le Professeur Agrégé Roussy 
avait été désigné par le Conseil de la Fa¬ 
culté de Paris pour succéder à M. le Prié 
fesseur Letulle dans la chaire d’anatomiq 
pathologique qui vient d’être déclarée va¬ 
cante, ces jours derniers. En réalité, ce 
qu’a décidé le - Conseil de la Faculté, c'est 
la non-mutation de la chaire .d’Histoire de 
la Médecine à la chaire d’anatomie patlio-: 
logique. 

Cette décision ne pouvait être autrement 
interprétée que nous l’avons fait de notre 
propre gré. Nous avions indiqué, dans un 
numéro antérieur, que deux candidatures 
existaient pour cette chaire, l’une était 'c§î| 
le de M. le Prof. Menetrier, titulaire ac¬ 
tuel. de la chaire d’Histoire de la Médecine,., 
l'au-tre était celle de M. le Prof, agrégé 
Roussy. Le fait pour le Conseil de la Fa- ^ 
culte de voter la non-mutation de la chai¬ 
re d’Histoire de la Médecine- indiquait bien 
que M. le Prof. Menetrier, malgré la gran¬ 
de sympathie 'que ses collègues ont pour 
lui, ne serait pas désigné pour la chaire 
d’anatomie pathologique et qu’il resterait 
bel et bien dans sa chaire d’Histoire de là 
Médecine. 


Soucieux de renseigner rapidement 
(lecteurs sur des faits précis, tout en nous 
débarrassant des euphémismes W univer¬ 
sitaires, nous avons cru, de ce fart, pou¬ 
voir indiquer que M. le Prof, agrégé Rous¬ 
sy aurait l’honneür de succéder à M. le 
Prof. Letulle dans la Chaire d’anatotiiiér 
pathologique. Nous eussions aimé ne pas 
voir des esprits cependant fort distingués 
s'empresser de faire, au sujet de notre in¬ 
formation, des interprétations fantaisistes 
et des commentaires (parfois désobligeants. 


Élections à-J’Académie de Médecine 


L’Académie de Médecine vient de procé¬ 
der, dans sa dernière séance, à l'élection; 
de deux correspondants nationaux dans X 
4 e division (Sciences biologiques, physi¬ 
ques, chimiques et. naturelles). 

Au premier tour de scrutin, MM. Derrien. 
de Montpellier, et. Do|yon, de Lyon, ont,été 
élus. 
































Naissance 

Mme JTean Camus, veuve du docteur 
Jean Camus, membre de l’Académie de 
médecine, récemment décédé, vient de met¬ 
tre au monde son douzième/ enfant ^une/ 
fille). 

Fiançailles 

On apprend les fiançailles de Mlle Anne- 
Marie. Laronze, fille de M. Jean Laronze, 
artiste peintre* * chevalier de la Légion 
d'honneur, et de Mme née Mignot, décé¬ 
dée. avec le docteur Félicien Hidden, chef 
de clinique adjoint à la Faculté de mé¬ 
decine de Paris, chevalier de la Légion 
d'honneur, croix de guerre, fils de M. A. 
Hidden, maire de Wexnaers-Çappel, et de 
Mina née Vaesken. 

Nous apprenons les fiançailles de Mlle 
Odette Crenet, fille dm docteur- Grenet, 
chirurgien de l’iiopitai d-’Etampes, et de 
Mme, née Vincent, avec M. Louis . Grain, 
croix de guerre, .fils de M. Grain, prési¬ 
dent de chambre au tribunal de commer¬ 
ce de la Seine, et de Mme, née -Boulanger. 

' Nous apprenons les fiançailles de M. le 
docteur René Azoulay. chef de clinique 
médicale à la Faculté de; médecine d’Al¬ 
ger, et Mlle Edmée Bensimon-Marchina. 

Mariages 

^;ûh annonce le-mariage de : 

M. le docteur Auguste. Bécart et Mlle- 
(/Christiane de Bernadette. 

M. Jean Meiilère, interne des hôpitaux 
de Paris, et' Mlle Y-ette Attaix. 

Nous apprenons- que viennent d’être cé¬ 
lébrées, ù Lille, en l’église Notre-Dame do 
Consolation, les mariages de Mlle Marie- 
Elisabeth Vallée, fille de-M. le docteur Cy-, 
rilla Vallée. professeur à la Faculté mixte 
de médecine et pharmacie de Lille, cheva¬ 
lier do la Légion d’honneur, avec M. Pier¬ 
re Pourbaix, fils de M. Géry* Pourbaix, no¬ 
taire honoraire à Ronchïn, et de Mlle 
Yvonne Vallée avec M. Edmond Béal, in¬ 
génieur des arts et manufactures et de 
l’Ecole supérieure d’électricité, fils de M. 
le. docteur Béal, de Lille, chevalier de la 
Légion d’honneur. 

Le samedi 21 février, en l’église Sainte- 
Catherine, à. Lille, a été célébré le maria’- 
ge de Mile Elisabeth Camelot, fille du doc¬ 
teur- Camelot, professeur à la Faculté li¬ 
bre de médecine, et de Mme, née Poulet, 
avec M. le docteur Henri- D’Hour, médecin 
assistant: à l’hôpital Pasteur de Paris, fils 
de Mme veuve Louis D’Hour, née Le- 
îraacQ. 

On annonce le mariage de M. le docteur 
' Gustave Martin, médecin principal des co¬ 
lonies en retraite,- officier de la Légion 
d’honneur, chef de la- mission française 
centre la maladie du sommeil, premier 
directeur de’l’Institut Pasteur de Brazza¬ 
ville, et Mme A. Valabrègue. 

Nécrologies 

On vient de célébrer à Coimar les obsè¬ 
ques du docteur Lemonon, médecin-chef 
du. S05 6 régiment d’artillerie, dont nous 
; "avons relaté la mort subite. 

De nombreuses couronnes et gerbes de 
fleurs témoignaient de ..la-sympathie dont 
jouissait le docteur Lemonon. 

Le corps a été transporté dans le pays 
: natal du défunt. 

On nous prie d’annoncer la mort du doc¬ 
teur Lebel, de Janville. chevalier de la 
Légion d'honneur, décédé le 24 février, à 
l’âge de 81 ans. Les obsèques, religieuses 
et l’inhumation ont eu lieu à Janville, le- 
/ jeudi 26 février. 

- Nous apprenons la mort de Mme Hen¬ 
riette Hcvius, veuve du docteur Léon 
Vaillant., professeur au Muséum, décédée 
1 accidentellement le 25 -février. 

'Viennent d’av-oir lieu, en l’église de 
Loury (Loiret),•* dans la plus stricte inti¬ 
mité, les obsèques de Mme Michel Mar- 
cille. née Leseurre. De la "part, du docteur 
G. Meiilère, membre de l’Académie de 
médecine, et de Mme G. Meiilère ; du doc¬ 
teur Maurice Marcille. chirurgien des hô- 
, piteux, et de Mine M. Marcille; du docteur 
Jean Pignot, chef de clinique, à, la Facul¬ 
té, et do Mme J. Pignot : de M. Jean Meil- 
lère, interne des hôpitaux, et de Mme J. 
Meiilère : de Mlles Marie-France’ et YHolet- 
te Marcille. 

Un service anniversaire pour le repos do 
1 l’âme du docteur Jouin a été célébré le 
samedi 28 février, à Bourg-le-Roi (Sarthe). 


LA MÉDECINE AU PALAIS 

UN ANCIEN TYP9BRAPHE FAISAIT DES CURES NIERUEiLLEUSES 
IL UIEHT D’ETRE PDU lSUlUi POUR ESCROQUERIE 

On se demande à ce propos s’il uaut mieux poursuivre les guérisseurs 
pour exercice illégal de la médecine ou bien pour escroquerie. 

Quel que soit le chef de l’accusation, les guérisseurs retireront des 
poursuites une publicité excellente. 




d/U. yJCtiJiAdMU, 

ÀZ. /VtxrWMtVfi, 1 


Une nouvelle affaire de guérisseurs - est 
venue ces. jours derniers devrait le tribunal 
correctionnel de Paris. Elle différait de celles 
qui occupent d’ordinaire la chronique judi¬ 
ciaire. parce que les inculpés, Jacomet et 
Dilbar. l'un masseur et l'outre son.secrétaire, 
n'étaient plus accusés d’excreice illégal de 
la médecine, mais d’escroquerie, c’est-à-dire, 
aux termes du Code, de manoeuvres fraudu¬ 
leuses pour persuader l’existence de fausses 
entreprises, d’un- : pouvoir, du d’un crédit 
imaginaires. L’escroquerie, tiens ce cas, au 
i ait consisté - dans la promesse d'une guéri¬ 
son certaine, faite à deux tuberculeux, tous 
deux morts peu après le traitement'. 

■ M e Maurice -Garçon, défenseur de Jacomet, 
a toup de suite élargi le débat et mis en cause 
le magnétisme. Le magnétisme, t’est plus- au¬ 
jourd’hui, même -pour les adeptes, qu’une 
des formes de la suggestion. Peu importe le 
procédé, impositions cle mains,, passes -où 
massages, c'est la suggestion seule qui agit. 
Or, est-ce une escroquerie que de promettre 
la guérison par le moyen de celle-ci ? 

La question, posée avec cette habileté, a 
troublé Je tribunal, peu préparé à des affai¬ 
res aussi spéciales, et ce n’est pas la dépo¬ 
sition du témoin Henri Durvillc. pleine de 
mesure et de -finesse; qui lui a. permis, de,.re¬ 
prendre pied. 

Le jugement sera rendit dansétmè semaine, 
mais dès maintenant, on peut-, prévoir 'qn.e 
l'escroquerie sera écartée ou que lés graves 
sanctions prévues par le législateur seront 
atténuées. 

En,réalité, -il Importe surtout dé savoir si 
des sujets ignorant les effets;médicaux de 
la suggestion peuvent la pratiquer sans dan¬ 
ger. La nouvelle inculpation d'escroquerie n 
permis à l'avocat de détourner l'attention du 
tribunal de ce point essentiel. 

. Il n'est pas besoin de rappeler ici que la 
suggestion, dans de pareilles mains, est un 
agent thérapeutique aveugle. Nous avons 
constaté personnellement un cas; d’hémiplé¬ 
gie hystérique, entretenu pendant des mois 
par des magnéliséüps, alors qu’une interven¬ 
tion plus éclairée en aurait eu immédiate¬ 
ment raisoi,. 

La lutte contre les guérisseurs est hérissée 
i de difficultés. Les procès ne sont Pour èûx 
que les occasions d’une publicité excellente, 

! qui double leur clientèle et leur fait vite ou¬ 
blier quelques jours de prison et une amende 
minime. Cela es! si vrai que- quelques-uns 
ont cherché manifestement à se faire, pour¬ 
suivre. 

L'inculpation' d'escroquerie ne paraît pas 
I aujourd’hui plus, efficace que -celle d’exercice 
I illégal de la médecine. Si on l’admet, ne ras- 
qu f-t-on pas de voir poursuivre les médecins 
eux-mêmes, pour qui le .mensonge est par¬ 
fois un devoir, et les pharmaciens à cause 
de la publicité qui accompagne leurs produits ? 

La lutte contre les .guérisseurs a déià été 



La Commission .sénatoriale de l'Hygiène sSfij 
s'est réunie-sous la présidence de M. Je D r 
Chauveau et a poursuivi l'examen du,- l'ap- "‘S 
port relatif aux assurances sociales. 

Elle ■ a procédé à l’audiiion des délégués '■ 
de l'Union des Caisses locales d’Alsace et : 
dt Lorraine, de ia'Fédération des Syndicats ’ Y.-. 
d’Alsace et de Lorraine et des délégations 
des employés des trois départements re- 
couvréS; 

•M. Paucliot, dans une communication fi¬ 
la société de chirurgie parlant, de certains . • 
procédés chirurgicaux qui peuvent paraître - 
peu élégants mais rendent de grands- servi- ..; 
ces, tels que le mickuliez ? les appelle des 
« parachutes chirurgicaux ». 

Une place- de membre titulaire est. déela 
rée vacante, à la société .de chirurgie. 

.'Exposition de la photographie qui | 
d'avoir lieu fi Luna-Park, Noxa a 
exposé et démontré son- modèle spécial pour - 
réduction de radiographie, photographie (le 
pièces, reproduction de documents,^ pages 
de livres, agrandissement des coupes, etc...N 

Les oto-rhino-laryngologistes des hôpi- - 
taux, qui; depuis plus d’un an, se réunis¬ 
saient en séances cliniques mensuelles, ont 
décidé, de constituer « La société de luryn- 
gologie des hôpitaux de Paris ». 

Le bureau: de cette société pour" 1925 est le- 
suivanl : 

Président : professeur- F. Sebileau. 

Vice-président : D r H. Bourgeois. 

Secrétaire-général : D r J. Rouget. 

Trésorier : D r A. Bloch. 

Secrétaire, annuel : I) r J. Ramadier. 

LecauineiOALilr i - Cessions médicales et 

remplacements) est dirigé par un confrère, 
D 1 ' GUILLEMONAT; il fournit gratuitement 
tous renseignements médicaux. Tél. Gob. 24.81. 

Par arrêté préfectoral, le D r Georges Pe¬ 
tit*' membre de la Commission administra¬ 
tive des hospices (l’Orléans, a été nommé 
membre du Conseil départemental d’hygiè¬ 
ne , du. Loiret: 

L’épidémie de grippe continue fi sévir en 
Angleterre. Une soixantaine de membres de 
la. Chambre des communes sont confinés 
chez eux pour cause dé grippe, 

M. le médeqin principal de Lre classe Vis- 
becq, chef de la section technique- du service 
de santé, est nommé' directeur du service de 
santé de la 16' région. 

Le titre de docteur ès- sciences, vient d'être 
conféré aux Etats-Unis à M. le docteur A. 
Joseph Rivière, pour sa découverte de la cy- 
tolÿse physico-thér.vpique du cancer. 


. ælques jours, était dans un étai dé¬ 
sespéré; à la suite cl'une hémorragie inter¬ 
ne ; le jeune interiie chargé de la soigner, 
n’hésita'' pas, à .donner son' sang pour’ saliver 
,1a patiente ; la transfusion-réussit pleinement. 

Un- certain nombre d’iiahitants du. départe¬ 
ment de ' Meurthe-et-Moselle soumettent au 
Sénat un v'œu conpernant la lutte contre la 
dépopulation. 


portée sur un autre terrain : des affiches, 
que-l’on, peut lire dans les mairies et en dif¬ 
férents endroits de Paris, dénonpent les char¬ 
latans lanceurs de faux sérums et de remè¬ 
des instantanés contre les maladies véné-, 
riennés. Ce premier effort peut amener dé 
bons résultats : il faut m développer'. Il se¬ 
rait également utile de montrer à un public 
un- peu simple (bien dépeint par un témoin 
fi décharge de l’affaire Jacorcei), que tout Je 
mystère dont s’entourent les.-guérisseurs st, 
inexistant : il perdrait ainsi le meilleur de 
sçn attrait. Mais ne nous illusionnons pas. 
Les guérisseurs sont des marchands de con¬ 
fiance, et c’est une panacée dont l’humanité 
est toujours .avide. D r Jeen. VINCHON. 


“1NAVA” fabrique des Vaccins concentrés 

* contre : 
la Pyorrhée Alvéolaire ; 
les Infections Staphylococciques -, 
l'Ozène ; 
les Métrites ; 

les Bronchites Chroniques et l’Asthme ; 
du Vaccin antipyogène, etc. 

( Ces vaccins s’injectent à la dose d’nne fi six 
gouttes, localement. (Applications de V « Im¬ 
munité locale » de Besredka). 


M. le docteur André Jacquinci est nommé 
professeur suppléant des chaires de pattjolo- • 
gie et de clinique .médicales à l’Ecole de mé¬ 
decine de Reims. 

L’Académie de médecine a reçu une de¬ 
mande • émanant de la Société des établisse¬ 
ments de Vals-LuXe en vue d’être autorisée 
•à changer la. dénomination de la source 
» Vais-Gioix-Blarrche » . 

Un concours pour la nomination à une pla¬ 
ce d’accoucheur des hôpitaux de Paris aura 
lieu le lundi 8 juin 1925, à 9 heures, dans la 
salle des concours de l’administration, rue 
des Saints-Pères, n" 49. MM. les docteurs en 
médecine qui désireront concourir seront ad¬ 
mis fi se faire inscrire au bureau du Service 
de santé de l’administration, de 14 heures à 
17 heures, du lundi 11. mai 1925 au samèdi 
23 mai inclusivement. 

Le. Comité de l’Université hébraïque de 
Jérusalem a invité l’Académie fi bien vouloir 
se faire; représenter aux fêtes de son inau¬ 
guration qui doit avoir lieu le 1er avril 19^. 

La Faculté de médecine de Lyon doit inau¬ 
gurer le 8 mars prochain la statue élevée à 
la mémoire de M. le professeur Jaboula-y et..- 
un buste de Poncet. 

L’Académie de médecine se propose d’ef¬ 
fectuer une nouvelle révision de son. règle¬ 
ment. 









































Un Pharmacien a-l-ii le Ml 
de travailler le dimanche ? 


—• Oui, dit la 11 e chambre correctionnelle 
dans u n jugement. 

— Non, affirme le ministre du travail qui 
continuera à faire dresser procès-verbal aux 
pharmaciens qui ne respecteraient pas l’ar¬ 
rêté préfectoral. 

Et la Cour de Cassation dira le dernier mot 



Photo Informateur Medical. 


M. Justin GODARD 

MINISTRE DE L’HYGIÈNE 


Les pharmaciens triomphent. Ils avaient 
été condamnés en Simple, police pour’ 
avoir enfreint l'ordonnance’ préfectorale 
du 24 septembre dernier qui leur prescri¬ 
vait de fermer le dimanche. . 

La onzième chambre correctionnelle, sta¬ 
tuant en appel, a infirmé ces décisions. 

En effet, déclare iè tribunal, en ce qui 
concerne les pharmaciens : 

Attendu que c'est la loi elle-même: qui, par 
l’article 38 du livre II du Code du travail, 
a donné expressément aux pharmaciens et 
de plein droit la faculté d’accorder à leurs 
employés le repos hebdomadaire par roule¬ 
ment : qpe cette faculté implique nécessaire¬ 
ment le- droit de maintenir leurs officines 
ouvertes tous les jours; y compris le diman¬ 
che. 

A la suite de ce jugement d’équité et 
de bon sens,. M. Justin Godart a déclaré 
que le jugement du tribunal correctionnel 
de la Seine, qui est d'ailleurs en contra¬ 
diction avec les décisions émanant d’au¬ 
tres tribunaux, ne saurait faire jurispru, 
dence Tant que la cour suprême n’aura 
pas tranché souverainement la question, 
il continuera à faire dresser procès-ver¬ 
bal aux pharmaciens qui ne respecte¬ 
raient pas l’arrêté préfectoral. 

A TjuIousî les Juges sont également 
contre M. Justin Godart 

Le tribunal de simple police de Tou¬ 
louse, confirmant la thèse si logique adop¬ 
tée par d’autres tribunaux, a de nouveau 
déclaré l’illégalité des arrêtés ordonnant 
la fermeture des pharmacies le dimanche. 

Après plaidoirie cle Basax, avocat à 
la cour d’appel de Toulouse, le tribunal 
a relaxé M. Dastan, pharmacien, 18, allées 
Jean-Jaurès, des poursuit.es exercées con¬ 
tre lui pour ouverture de sa pharmacie le 
dimanche. Un arrêté' de: M. le Préfet de 
la Haute-Garonne en date du 5 juillet 
1924, pris en exécution de la loi du 29 dé¬ 
cembre 1923, avait ordonné la fermeture 
au public des pharmacies de la ville de 
Toulouse durant la journée du dimanche. 

Là décision que vient de rendre le tri¬ 
bunal de simple policé rappelle que l’arti¬ 
cle 38 du Code de travail admet de droit 
les pharmacies, les hôpitaux et un certain 
nombre d’établissements similaires limita¬ 
tivement déterminés, à donner la repos 
hebdomadaire par roulement et leur re¬ 
connaît par suite lp droit d’être toujours 
nOiintenus ouverts. Il déclâre qu’un droit 
aussi absolu, légitimé par l’intérêt pu¬ 
blic. ne peut leur être enlevé que par un 
texte de loi absolument formel, caractère 
que n’a point la loi du 29 décembre 1923. 
Il déclare par suite que l’arrêté du 5 juil¬ 
let 1924 manque de base légale et annule 
le procès-verbal dressé contre M. Dastan. 


Les surprises de la loi d’amnistie 


Comment le Médecin expert doit-il interpréter 
l’article 24 ? 

La Société de médecine légale a discuté 
dans sa dernière séance un point de droit 
. fort important. L’article 24 de- la lai- d’am¬ 
nistie dit qu’il est interdit à tout fonction¬ 
naire de l’ordre administratif bu judiciaire 
de faire état ou mention de .toute condam¬ 
nation couverte par. la.loi d’amnistie. 

Ainsi, le juge d’instruction dans ses-■ coh- 
'elusions,. l’avocat • générai dans ses réquisi¬ 
tions. ne pourront faire çtat ni mêmes.men- 
tiorïner une conclamnatibn antérieure si elle 
est couverte par la loi d’amnistie. 

Quid pour le médecin expert ? A-t-il le 
droit, faisant un rapport sur la responsabi¬ 
lité d’un délinquant récidiviste, psychopathe 
ou,non,, de Taire état, de condamnations an¬ 
térieures prouvant la’ responsabilité'ou l'ir¬ 
responsabilité ? 

CAtes, le médecin expert n’est'fonctionnai¬ 
re ni de l’ordre administratif, ni cle l’ordre 
judiciaire,’ cependant il ressort de-la discus¬ 
sion entre les membres cle là Société que, 
jusqu’à| nouvel, ordre, la' prudence s’impose et 
que si le médecin peut, dans son rapport, re¬ 
later, qu’un individu a été arrête, par exem¬ 
ple pour vagabondage au . cours d’une fu¬ 
gue, il fera bien de ne pas aller plus loin et 
de ne pas dire qu’il a été condamné pour ce 
motif. Le premier .point peut être considéré 
comme l'historique d’uire observation pure¬ 
ment médical ; le second est d'orclre nette¬ 
ment judiciaire. Cette’ solution, est évidem¬ 
ment peu , satisfaisante ; aussi la Société 
a-t-ellé charge; une commission -d'étudier La 
question, en vue d’une discussion à la pro-- 
chainè séance.. 


M. le Docteur Maxime MÉNARD 
n’a pas été guéri 
par les rayons ultra-violets 


. Aù suiét’ d'une information récemment-pu¬ 
bliée' dans notre journal (concernant M. le 
docteur Maxime Ménard, nous avons reçu de 
celui-ci la lettre ci-dessous que nous nous 
faisons un devoir cle publier ; 

« Mon cher contrèie, 

» Je v-ous.. serais reconnaissant de bien vou¬ 
loir faire la'rectification suivante : . . 

» J’ai, eu effet, adressé à M. le président 
du Conseil municipal une demande de cré¬ 
dit destiné à poursuivre des recherches sur 
les ultra-violets. Çétte demande, reçue avec 
bienveillance par M. le président du Conseil 
municipal, a été transmise à M. Henri Rous- 
selle, président cle la cinquième commission, 
lequel a bien voulu lui réserver un accueil 
favorable. 

» Quant à la guérison des multiples lésions 
de radiodermite dont j’étais atteint, je la 
dois au professeur Regarni et à son assistant 
le docteur Monod. Cette guérison est le ré¬ 
sultat non. pas. d’un traitement par les ultra¬ 
violets, niais bien celui d’un traitement par 
lé radium dont là direction habile a su triom¬ 
pher de toutes les lésions donc j’étais atteint. 

» Veuillez, mon citer confrère, agréer, avec 
mes remerciements, l’assurance de mes sen¬ 
timents dévoués. —- Signé : Docteur Maxime 
MENARD. » 


Petites Nouvelles de l’Académie 


M le Ministre du Travail, de l’Hygiène, 
de l’Assistance et’ de la Prévoyance - sociales 
transmet à l’académie : 

Une demande formulée par les Etablisse¬ 
ments Byla en vue d’obtenir l’autorisation de 
fabriquer et de mettre en vente 25 produits 
injectables. . 

Une demande formulée. par MM. Fournier 
frères en vue d’obtenir l’autorisation de fa¬ 
briquer et de mettre en vente des extraits 
injectables des diverses glandes à sécrétion 
interne. 

Une demande présentée par M. Le D 1 ’ Ro- 
det en vue d’ôbtanir le renouvellement de 
l’autorisation qui lui a été accordée de pré¬ 
parer et de débiter un sérum antityphique. , 

Une demande formulée par M Legac en 
vue d'être autorisé à exploiter une prépara¬ 
tion à laquelle il attribue la propriété de 
guérir les brûlures. 

Une demandé émanant de la Société natio¬ 
nale d’Eaux minérales qui sollicite l’autori¬ 
sation d’exploiter, sous la dénomination de 
« Source La Tour », la source « Gannat ». 

Des lettres de MM. les préfets du Loiret-, du 
Morbihan, de la Nièvre et de la. Savoie, si¬ 
gnalant des cas de méningite cérébro-spi¬ 
nale survenus clans leurs départements. 

Une lettre de M. le préfet de T Aube signa¬ 
lant un cas d’encéphalite léthargique. 


La Réforme des Etudes Médicales 
en Allemagne 

Le plan dés études -de médecine est réformé 
en Allemagne de la façon suivante : Le cours 
préparatoire comprend l’anatomie, la physi¬ 
que, la chimie, la zoologie, la botanique, la 
physiologie et la chimie physiologique ; il 
dure quatre semestres ; il est sanctionné par 
un examen. 

Viennent ensuite les cliniques pendant six 
semestres avec des stages obligatoires dans 
les services de spécialistes. 

Certains cours- sont obligatoires ; patholo¬ 
gie générale, anatomie topographique, anato¬ 
mie pathologique, pharmacologie, hygiène et 
médecine légale. 

Une fois ses études terminées,-. tout . étu¬ 
diant devra, être interne pendant un an dans 
un hôpital avant d’obtènir.son diplôme. 


L’affaire des guérisseurs Jacomet et Dubar 
devant la correctionnelle 


Les débats de cette affaire ne' manquèrent 
pas cle pittoresque. On apprit au cours de 
l’audience que, chez Jacomet Marius, la puis¬ 
sance. mystérieuse dont il’ se targue lui est 
”Venue, fti cinquantaine sonnée, un -soir de 
1937 où, se trouvant dans le petit café dont 
il était l’habitué, il guérit miraculeusement 
et. instantanément .-'Spn partenaire à l’écarté, 
qui souffrait d’une migraine. 

Quant à Nestor Dubar, secrétaire de Jaco¬ 
met, il déclare : « Le magnétisme, je n’y 
croyais pas... Mais M. Jacomet a guéri de¬ 
vant mot une concierge- une vieille dame de 
quatre-vingt-sept ans. et tant d’autres, si 
bien que j’ai été convaincu. » 

Les déclarations des plaignants ne man¬ 
quent p'as de saveur : 

i\l. Mignard dit : « Oh ! je ne, me^ faisais 
pas d'illusion !... Ma femme était perdue. 
J’ai fait venir M. .Jacomet pour , lui donner 
uBl suprême ; espoir. 

M" Garçon. — Alors, vous' n’avez pas été 
trompé ? 

Le présidetd. — En quoi consistait le trai¬ 
tement ? . 

M. Mignard. — Des passes magnétiques, de 
la fumée■ de.-.papier d’Arménie (pour chasser 
ies esprits -et, la nuit, des'cotkeaux sur le’ 
ventre; : 

Des sujets qui se prétendent àjvoir été gué¬ 
ris par le guérisseur Jacomet vinrent appor¬ 
ter leur témoignage en sa faveur : 

M. Pximault. inspecteur à la police judi¬ 
ciaire, Il est enthousiaste. Jacomet l’a guéri ; 
il a guéri sa femme ; il a guéri, son enfant. 

M. Primauli. — A part ce don - merveilleux, 
il ne. sait même pas se défendre; dans la vie. 
On l’exploite ! 

M. Dosagne déclare : « Je souffrais d’entéri’e 
: depuis trente ans. M. Jacomet m’a dit : « .Je 
>• ne sais pas ce.que c’est que l’entérite, mais 
» je vous-guérirai. » 11 m’a guéri... Eh bien, 
maintenant je mange, de tout et moi, qui 
suis les banquets, je puis manger de tous les 
plate, boire, r de tous les vins,■■ d’est’merveil¬ 
le président. — Le tribunal vous remercie! 

M. Dosagne. — Ah ! j'oubliais, messieurs.... 
Je mange de la salade deux fois' par jour, 
moi qui ne la digérais pas ! » ' 

Après l’audition de- quelques, eczémateux, 
hernieux et emphysémateux que les pratiques 
de M. Jacomet ont libérés du mai, on entend 
M. Henri-Durville, savant historien du ma¬ 
gnétisme, qui en retrace les- progrès’ de l’é¬ 
poque pharaonique aux temps modernes de 
l’école de Nancy, puis, enfin, le docteur Char- 
py qui dit : « Le magnétisme est én réalité 
de la suggestion et il faut reconnaître que 
la suggestion peut donner des résultats- là où 
l’art médical s’est révélé impuissant. » 

Le jugement sera rendu ultérieurement. 


L’affaire des carnets médicaux 


La. cour d’appel de Montpellier vient de’ 
statuer sur l’appel-interjeté par le docteur 
en médecine Benech et le pharmacien Glas- 
manii, de Montpellier, . condamnés en pre¬ 
mière instance chacun à quatre mois de pri¬ 
son, 1.000 francs d’amende et solidairement 
au paiement d’une somme de 8,431 francs à 
l’Etat, partie civile, pour trafic de carnets 
médicaux de mutilés de guerre. 

Tout en 'confirmant les motifs du premier 
jugement, la cour d’app-el de Montpellier leur 
a accordé le sursis pour la peine corporelle. 


Un Médecin négligent condamné 


Un médecin de Grimsby (Angleterre), vient 
d’être eondàmné à payer une indemnité de 
1.800 livres » sterling à un de ses malades 
qu’il avait négligé de soigner au cours d’un 
traitement. 


Les Médecins aux élections 


Voici les, résultats de l’élection au conseil 
général du canton d’Ardes ; 

Inscrits : 2.040 ; votahts : 1.277. 

Le docteur Hond, ancien conseiller général, 
radical, seul candidat, a été -élu avé-c 1.235 


Le dévouement d'un interne de l’Hôtel-Dieu 
de Nantes 


Nous nous en voudrions, de' passer sous si¬ 
lence la courageuse générosité tl’un interne 
de i'Hôtel-Dieu, qui, à deux reprises, s’est 
prêté spontanément à la transfusion du sang 
à des malades en péril de mort. 

li y a un an environ , r Mtfrcel Denarié 
donnait une première fois de son sang à un 
agonisant. Il a renouvelé son geste admirable 
dans la nuit du 8 au 9 courant, pour tenter 
de conserver la vie à un infortuné cheminot 
qu’un wagon avait atrocement mutilé. 


Médaille de la Reconnaissance Française 


Les personnes titulaires de la Médaille de 
la Reconnaissance française qui désireraient 
faire partie d’un groupement qui les réuni¬ 
rait, chaque année en un banquet fraternel, 
à une date à fixer, sont priées de donner 
leurs noms et adresse au docteur Galand, an¬ 
cien médecin en. chef d’hôpitaux, médaille 
d’argent de la Reconnaissance française à 
-Artzin .(Nord). 


La sociale Amicale des médecins de Toulouse 

A PARIS 


Il y a cinq ans, su-r l'heureuse initiative 
de quelques médecins d’origine toulousaine 
fixés depuis longtemps déjà à Paris, il s’est 
formé un. groupement des médecins installas 
lés dans la capitale ayant fait en totalité ou T 
-en partie leurs études à la Faculté de Tou¬ 
louse. 

Le but de l’association èst de réunir ,men. 
suellement tous ses membres soit par des 
.assemblées diverses, soit en des banquets, 
afin de resserrer plus étroitement encore, les 
tiens d’amitié que -de communes études dans 
l't même faculté ont déjà contribué à créer;:;,: T 
d'établir parmi eux une entr’aide confrater¬ 
nelle -et. professionnelle plus active et plus : 
féc-onde et- enfin de permettre révocation ., : 
dans une atmosphère d’aimable sympathie i 
des souvenirs, de leur ancienne vie d’étu- a 
diant- et .de leur petite patrie. 

La S. A. M. T. P, compte actuellement;.':! 
près de cent adhérents et depuis 1920 a’ donné i 
une série à peu près- ininterrompue de ban- i 
quets mensuels où ne cessèrent de régner, la. ,1 
plus sincère cordialité et ,1a plus franche 1 
gaieté, 

Uexemple de la S. A. M. T. P., premier i 
g-roupepient médical régl-onaliste ■ à Paris a ’ 
d'ailleurs été suivi ; en effet un groupent®»» 
de -médecins bretons, de médecins de la ré- • j 
gion du Nord et de médecins parisiens' deTg 
Paris Jurent successivement fondés. - C’est j 
dire l’utilité de semblables associations oh : 

. les relations d’active confraternité se voient' j 
intimement -resserrées par la communautéi-l 
d’origin-e régionale et par le renouvellement*» 
et l’enrichissement d’amitiés nouées3jadis -< 
dans les mêmes facultés., 

Le premier banquet de l’année de la S. A.':, J 
M. T. P. a eu lieu le li février derniër à la 
Taverne du Gymnase. 

Etaient présents : -lés docteurs Marcorel- J 
les, Malavialle, Bourguet, David de Prades,! 
Caujole. Privât, Bory, Ci-aval, Reinflet,'d’Ay- ïj 
renx, -Monilery, Lévy-Lebhar, Malleterre) 1 
T-e-rson, Azéma, ThéTmas, Sauv-epl-an-e, Groc; ’J 
, Esclavissat. Armengaüd, Gorse, FourcaS$-aj 
Laborde. Nicod, Digeon, Duraud, Doazan, -J 
Labougie. Montagne. Nigoul, Poussai,’,: Cha- j 
; pelle, Galup, Mont-Refet. 

S’étaient excusés lès docteur : Dartiguës^J 
Roule. Fau, Delherm, Péribère-Lierre, Du- 
cor, Mazet. 

Après avoir procédé au renouvellement dh- 'a 
bureau pour Tannée 1925 (président : D r Bory; i 
vice-présidents : D rs Molinery et David de ] 
Prades ; trésorier : D» Digeon : secrétaire*! 
générai : D r Groc). il a été décidé à Tunaiti- A j 
mité/ d’accueillir désormais dans la S. A. M. j 
•T. -P. non seulement les médecins qui ontai 
fait tout ou Dartie de leurs études à la Fa- J 
cul té de Toulouse, mais aussi tous les con- ] 
frères installés à Paris, originaires de la ré- ;] 
gion toulousaine. 

Envoyer les adhésions ou demander - tous 
renseignements au secrétaire général : D r 
Groc. 40, rue- d’Enghi-en, Paris. Tél. Bergère, 

SMa - _ ^ 

Le prochain salon médical 


Nous rappelons, avec plaisir, -à nos lecteurs, 
que le Salon des Médecins ouvrira le diman¬ 
che 15 mars prochain, à 2 heures de l’après- 
midi, sous-la présidence promise de M. J. Go¬ 
dard, ministre de l’hygiène, au Cercle de la J 
Librairie, 117, boulevard Saint-Germain) vêla 
que, jusqu’au vendredi 27 mars inclus. 11 se¬ 
ra ouvert gracieusement tous les matins, de-'.; 
10 heures à midi, et l’après-midi, de 2 à 5 
heures’, à tous les médecins, pharmaciens, chi-T 
rurgiens-dentistes, vétérinaires, étudiants, - 
ainsi qu’à leurs’familles. Enfin, un banquet,'I 
suivi d’une soirée musicale, le -clôturera le di * 
manche soir 29 mars, à 7 heures et demie, 
l'hotel Lutetia. • 

Pour tous renseignements, s’adresser it M. 
le docteur Paul Rabier. secrétaire organisaT’J 
teur, 84, rue Recourbe, Paris (15 e ), 


Jury du concours des Médecins 
des asiles d’aliénés 


Le jury du . concours des médecins des asi¬ 
les d’aliénés en 1925 est constitué comtnèJH 
suit : 

Président .- M. le docteur Dequidt, inspec-'.-j 
teur général des services administratifs. Jjjfl 

Membres titulaires : M. le docteur EuzièreSB 
professeur de clinique des maladies ment®® 
les et nerveuses à la Faculté de médecl Mi 
de Montpellier. 

M. le docteur Prince, médecin clief de ser¬ 
vice à l’asile public d’aliénés de Rouffaclœj 
(Haut-Rhin). 

M. le docteur Naudasche-r, médecin direc¬ 
teur de l’asile public d’aliénés de MoissellesFj 
(Seine-et-Oise). 

M. le docteur Wahl, médecin chef de ser-' j 
vice à l'asile public autonome de Marseille- 1 
(Bouches-du-Rhône). 

Mlle le docteur Pascal, médecin chef de • 
service à l’asile public d’aliénés de ChâlonÿJj 
(Marne). 

M. le docteur Maupate, médecin directeur ! 
de. l’asile public d’aliénés-de Fains (Meuse)., $ 

Membres suppléants : M. le docteur Pas- i 
turel. médecin directeur de la colonie ’fami- 
li-ale .de Dun-sur-Auron (Cher). 

M. le docteur Trenel, médecin chef de ser- .j 
vice à l'asile public d’aliénés de Villejuif® 
(Seine,-. 
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Le banquet du “ Nord Médical ” 


Le banquet des médecins originaires du 
Nord et installés à Paris, eut lieu le 15 fé¬ 
vrier, sous la présidence du docteur Pa- 
jnart. 

On y remarquait MM. : Aureille, Béha- 
güe, J. -Bouvaist, M. Bouvaist, Breton, Ca¬ 
mus, de Castéras, Castiaux, de Cliabert, 
Chiéândard, Crinon, - Dartevelfe, Dau¬ 
bresse, Détape, Douay, E. Dubar, Durœux, 
Evrard, Farez, Gallois, Gandier, Gernez, 
Gœhlinger, Guersant, Hallez, Huber, Hum 
bei't, Jeunet, Kahyat-f, P.-E. ' Lévy, iMabille, 
Mornard, Pamart, Pâté, Pauchet, Paul, 
Peugniez, Planque, Quénpy, Quivy, Bebau- 
deaux, Richez,! Rounaux, Schmitt, Thobois,. 
'filmant, l'an den Bussche, Watel, Wagon, 
Wéry. 

S’étaient excusés» : Alglave, Calot, Chaix 
Chartier, Corvisy, Lardennois, E.. Terrien, 
F, Terrien, Vau J an de. 


La déclaration des naissances 


M. Emile Massard, conseiller municipal 
[■ de Paris, a fait rëmarquer que trop' de faci- 
| lités ont été données pour la constatation 
V des naissances par les récentes modiflca- 
» dons' législatives aux articles 55 et 56 du 
L code civil. De 1932 à 1921, le nouveau l’é- 
f gime a permis, dans la seule ville- de Pâ¬ 
li .ris, deux tentatives -de supposition d’en- 
■ fants,. sept erreurs de sexe, quatre, déclara- 
1 lions, d’enfants vivants comme mort-nés, 
g), une déclaration d’enfant mort-né comme 
llÿivani, M. Massard demande que les méde- 
■fecins do l'état-civil continuent à être char- 
R- gés, à Paris, de la constatation des nais- 
" sances. 


Association pour le déveioppement des relations médicales 


§>•' Le Conseil d’Administration de l'A. D. R. 
f. M. s’est réuni le mercredi 11 février. En- de- 
t hors de VexpéditiQn des affaires courantes 
kj: le Conseil a entendu >1M. Gros et Heitz- 
Boyer, venus pour exposer à rt’A. D. 
R "M. la constitution et le but d’une nou- 
■fcveUe association Pasteur-Amérique qui 
■n' vient d’être fondée pour resserrer les 
*•'- liens entre le corps médical français et le 
B - corps médical des Etats-Unis. Cette associa¬ 
is - tion, dont le siège est en Amérique pour- 
Epf suit les 'mêmes buts que l’A. D. R. AI. et 
sera heureuse- d’entretenir avec elle des rap- 
&(■ ports étroits. 

14 nouveaux membres ont été admis : 
MM. Alcan, d’Allaines, Bastos (du Portu- 
. gai), Blanc, Carones Bép. Argentine), 
fi, Doin, Foveau dé Courmelles, Gautrelet, 
V. Gouverneur, Huber, Hufnagel, Laoat, Ma- 
loine, Vigot. 


Chez les Journalistes médicaux 


- L’Association professionnelle des Jour- 
If. - nalistes médicaux français vient de tenir,- à. 
m " la Faculté de médecine de Paris, son as- 
ppV.semblée générale ordinaire. Plusieurs ques¬ 
tions d’ordre journalistique et- professionnel 
g" ont été discutées. En particulier, l’Associa- 
tion a décidé de ' s’associer aux efforts 
m; .actuellement- tentés par l’ensemble des So- 
p, ciétés de journalistes en vue d’améliorer la 
|.v situation des .'journalistes professionnels. 

Ej. ' Cette assemblée générale a renouvelé .sta- 
Ijj tutairement une, partie de son Conseil, qui 
se trouve ainsi composé pour l’année 1925 : 
?’■ Président : M. Darras ; vice-présidents : 

■ MM. Léon Mabille et Jules Tussau ; 

y secrétaire : M. Alb. Garrigues ; secrétaire- 
BSàdiolnt : M. Molinery : trésorier : M-.-Vieî; 
membres du Conseil : MM. Camèscaâse, 
Vitoux, MonteuX et, O’Followell. Membres 
L du Conseil de famille : MM. Laumonier, Co- 
‘ liri. et Cornet. 


; _ j Mort de H. Février, Médecin-Inspecteur général 

Le médecin inspecteur général de l’armée, 
Charles Février, du cadre de réserve, grand 
officier de la Légion d’honneur, est mort fi 
Nice. 

En sortant d’un cirque où il était allé avec 
sa femme, il s’est précipité raour prendre le 
tramway et est tombé à terre). Relevé par des 
( témoins et transporté par eus à l’hôpital, il 
tajsucoombé pendant le trajet. 


PETITES NOUVELLES 

M. le docteur Gimbal, directeur médecin 
...de l’asile public d’aliénés 'de ' Vauciaire ' 
':V(Dordogne), a été nommé médecin chef de 
service' à l’asile public d’aliénés de Bra- 
: queville (Haute-Garonne), en remplacement 
de M. le docteur Usse, dont la nomination a 
été rapportée. 

Sur la proposition - du conseiller d’Etat, 
p(directeur de l’assistance et de l’hygiène 
publiques : 

Est nommé membre de la commission, Ml 
.Papin, directeur du cènüre régiohal antican- 
| céreux d’Angers. 

•Le docteur Schmidt, président de la Fédé¬ 
ration radicale et . radicale-socialiste de 
Meurthe-et-Moselle, a demandé quë les Fé¬ 
dérations départementales ou régionales | 
aient la plus large autonomie possible pour i 
les élections municipales et' cantonales, où 
( elles sont mieux juges "de la situation. 


Francisco de Paula Y i il ai’, dont les' ob¬ 
sèques viennent d’avoir lieu à Bordeaux,, 
au milieu d'une affluence, considérable,' car 
il y était, très populaire, était né à Santia- 
go-de-Cuba, le 13 septembre 1S59. Il avait 
suivi le sort de sa famille, chassée pour 
des délits politiques, et était arrivé tout 
jeune en ‘Fiance. Après avoir terminé 'ses' 
études à Bordeaux, il fut interne des hôpi¬ 
taux de Paris et passa sa thèse en 1886. Il 
s’établit à Bordeaux-, Agrégé en 1889, chi¬ 
rurgien des hôpitaux de Bordeaux en 
1893, professeur de médecine opératoire en 
1907, il fut, nommé professeur de .clinique 
chirurgicale en 1909. Il occupa cette chaire 
jusqu’en novembre 1924, époque à laquelle 
la maladie l’obligea à la quitter. 

Ses-travaux, tant en anatomie qu’en chi¬ 
rurgie,. sont nombreux et très importants 
pour la plupart. Noùs ne pouvons les si¬ 
gnaler. Mentionnons simplement : Ses re¬ 
cherches expérimentales sur : les plaies du' 
cœur, les voies, d’accès vers cet organe ; 
ses mémoires sur : l’extirpation du gan¬ 
glion de ^Classer, le -traitement chirurgical, 
des ascite's. la castration dans les tumeurs 
malignes 'du .testicule, -la chirurgie du 
pancréas, le traitement chirurgical du 
cancer de l'estomac. Il a imaginé un pro¬ 
cédé de gastrotomie qui est désigné sous 
le nom de : jn’océdé" de Frank Villar ; a 
importé d’Italie la cure 'radicale de la her¬ 
nie inguinale par le procédé de Bassini ; a 
préconisé et pratiqué le premier l’hysté¬ 
rectomie abdominale totale, etc. 


Villar fut un professeur, très écouté et 
très aimé. Ses leçons et ses travaux prati¬ 
ques de médecine opératoire, surtout ceux 
de chirurgie expérimentale, qu’il fut le pre¬ 
mier à instituer en France : sutures intes¬ 
tinales, néphrectomie, gastrostomie, etc., 
pratiquées sur le chien avec les mêmes pré¬ 
cautions onératoires que chez l'homme, 
étaient très suivis. 

Villar fut un chirurgien brillant et auda¬ 
cieux, possédant une grande maîtrise opé¬ 
ratoire. Aussi nombreux étaient les élèves 
au cours des séances, dans les salles où il 
opérait. Durant la guerre, il mit largement 
son dévouement et ses belles qualités de 
chirurgien au service de nos blessés. Ou¬ 
tre l’hôpital Saint-André, où il continua à 
assurer- son service, l’hôpital temporaire 
21, dont il était le médecin-chef, il assuma 
également les services chirurgicaux dés hô¬ 
pitaux militaires de : l’Ecole de Santé na¬ 
vale, rétablissement des jeunes aveùgles, 
la villa Biarritz, l’hôpital russe de Blan- 
quefort, l’hôpital auxiliaire dit « de Pa¬ 
ris », celui de Saint-Genès, du Grand-Hô¬ 
tel, à Àrcachon: 

Villar, par sa délicate bonté, son dé-, 
vouement toujours souriant, s’attirait la 
sympathie de ses malades et l'affection de 
ses élèves. La -chirurgie française joerd en 
lui un maître éminent, et ses confrères de 
Bordeaux un conseil éclairé, auquel' il 
était toujours agréable de Recourir. 
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CAPSULES GLUTINISÉES , 
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de 
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De 6 a 12 par 2/f heures 
LITTÉRATURE ET ÉCHANTILLONS : 

LABORATOIRES LALEUF 

^9, Avenue de La Motte-Piccpiet, Paris (xv c ) 


IL FAUT QUE VOUS SACHIEZ 

que c'est avec la 

ZOUNE 

Que M. leProfes. Charles RICHET 
- A PROUVÉ - 

par des expériences physiologiques 
— et des essais thérapeutiques — 

L’EFFICACITÉ delà ZOIVIOTHÉRAP1E 
contre la TUBERCULOSE 


BON pour recevoir GRATUITEMENT 

la Nouvelle Zomothérapie 

Un volume illustré de 224 pages (Masson, éd.) 

Par M. le Prof. Charles RICHET 

Envoyez Qe bon avec votre carte de visite à 
M. le Directeur de 1' « Informateur Médical », 
| 111, boulevard Magenta, Paris (X*). 
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Le Mouvement Médical 


JCes jVîéüecins et le ïfubcrn violet 


Viennent d’être nommés Officiers de l’Ins- 
.truction publique MM. les docteurs : 

Andrieu (Emile-Gustave-Gabriel)', médecin 
inspecteur des écoles, à Capdenac (Aveyron). 

Armand (Jules), médecin de l’école norma¬ 
le d’Albertville (Savoie). 

Badin (Vital-Paul-Alexandre), médecin à 
Toulouse, auteur de publications scientifiques. 

Bentami (Belkacem), à Alger. Services ren¬ 
dus à l'enseignement des sciences médicales. 

Bertin (Jean-Auguste), médecin à Brionne 
(Eure). Services rendus aux œuvres scolaires 
et postscolaires. 

Billard (Georges), délégué cantonal à Maies- 
herbes (Loiret). 

Blais (Henri), délégué cantonal au Havre. 

Bousquet (Paul), médecin à Bordeaux. Con¬ 
tribution à l’avancement des sciences. 

Brunschwig (Charles), médecin chef du 
•lycée de Besançon (Doubs . 

Camina.de (Louis), à Lyon. Services rendus 
à la préparation militaire. 

Capon (Zénon), médecin du collège de jeu¬ 
nes filles, à Cambrai (Nord). 

Ciacaldini (Jean), médecin de colonisation, 
à El-Arrouch (Constantine . 

Daviau (Georges-Aimé-Henri ). administi’a-. 
teur de la Société artistique de l’Aube, à 
Troyes. 

Delfosse (Euclide), «médecin administrateur 
du collège, au Quesnoy (Nord). 

Delorméau (Pierre), délégué cantonal, à la 
Montagne (Loire-Inférieure). 

Deschamps-(Gustave-Albert), à Paris. Servi¬ 
es rendus, aux œuvres complémentaires de 
■l’école. 

Dewere (Louis-Sylvain), auteur de travaux 
et publications .scientifiques, à Petite-Synthe 
(Nord). 

Duparc (Joseph), médecin du lycée de jeu¬ 
nes filles, à Annecy (Haute-Savoie). 

Fauverghe (Léon-Jules), délégué cantonal, 
à Roubaix (Nord). 

Gauja (Maurice-Alphonse', publiciste médi 
cal. à Paris. 

Gavaudan (René-Hsnri-Alexàndre), à 
ziers. (Hérault). Services rendus à l’art 

Giraud (Alexandre-Marius-Henry), médecin 
inspecteur des écoles, à Thueyts (Ardèche) 

Gonnot (Léon), médecin à Dole (Jura). Ser¬ 
vices rendus aux œuvres d’enseignement. 

Graziani (Lucien-Paul), médecin de coloni¬ 
sation, à Laverdure (Constantine, Algérie). 

■ Lemoine (Maurice-Elzéar-Eugène), délégué 
cantonal, à Mortagne (Orne). 

■ Levis (Georges), médecin du lycée de Bel¬ 
fort. *■ 

Levrat (Joseph), membre du bureau d’ad¬ 
ministration et médecin du collège de Nan¬ 
tira (Ain). 

Lochon (Georges-Edouard), délégué canto¬ 
nal. h Thonon-les-Bains (H.-S.). 

Petit (Félicien-Marie-Joseph-Arnold), méde¬ 
cin, président de la Société d’éducation phy-* 
sique, à Plomion (Aisne). 

Quere (François-Marie), président de la dé¬ 
légation cantonale, à Guerlesquin (Finistère). 

Rabler (Louis-Jacques-Raymond), délégué 
cantonal, à Montmoreau (Charente). 

RuDeau (Jean-Alfred), à Bordeaux. Services 
rendus au développement des sciences. 

Scieur (Alfred-Emile), délégué cantonal, à 
Attignéville (Vosges). 

Serve! (Fernand-Georges-Raoul), médecin 
inspecteur des écoles, A Lorient (Morbihan). 

Vagniot (Charles-Albert), médecin du lycée 
de Lons-le-Saunier (Jura). 

Verdeaux (Annet-Marie-Aimé), .délégué can¬ 
tonal. à Tarn.ac (Corrèze). 

Sont nommés Officiers d'Académie, MM. les 
docteurs : 

Ahrelner (Georges), président du cercle lit¬ 
téraire de Forbach (Moselle). 


Andrieu (Jfcan-Léon-Çlément), délégué can¬ 
tonal. à Asprière (Aveyron). 

Antonin (Jean-Pierre), médecin à Beaucaire 
(Gard). Services rendus, à renseignement 
public. 

Barrai (Isidore-Edouard-Euloge). médecin 
inspecteur, à Vaison-la-Romaine , (Vaucluse). 

. Bonnet (Michel-Jean-Marie), médecin à Avi¬ 
gnon (Vaucluse}. Chargé'- des cours d’hygiène 
ét de puériculture dans les écoles de la ville. 

Briault (Jean-Baptiste-Ferdinand), conféren¬ 
cier. à Saint-Etienne (Loire). 

B us sfère (Marie-Francis), médecin inspec- 
I teur des écoles, à Montluçon (Allier). 

Chartres (Edouard/, médecin principal de 
2e classe des troupes coloniales, à Alep (Sy- 
jrte). Auteur de nombreuses publications 
: scientifiques. ' 

Chaumier (Louis-Edrnohd-Jeanj, à Tours 
(Indre-et-Loire >. .Services rendus aux sciences, 
r Choccruet (Emiie-Lou is-JOseph), médecin du 
; collège d’Armentières. (Nord) 

ChODinet, délégué cantonal, à Béthisv-Saint- 
’Pierre (Oise). 

Collinot (Louis-Jules-Paul), délégué canto¬ 
nal. ’ù Coulanges-sur-Yonne (Yonne). 

Curet (Jean-Marie-Louis), médecin-major de 
2e classe à l’école spéciale militaire de Saint- 
Cyr. Services rendus à l’éducation physique. 

Dubois (Emile), médecin'des écoles norma¬ 
les de Blois, i. ' 

Ducatillon (Lucien-Charles), à Tourcoing 
(Nord). Services rendus' aux sciences médi¬ 
cales. 

Féret (Albert-Luc'ien-Edmé), médecin à Seys- 
suel (Isère). 

Gisselbrecht (Henri), médecin inspecteur 
des écoles, délégué cantonal, à Hérimon- 
court (Doubsf. : 

Guérin (Hubert), membre du bureau d’ad- 
ministration du collège de Fiers (Orne). 

Lecompte (Félix), membre du comité de la 
•Société de patronage laïque des écoles publi¬ 
ques, à Niort. 

Meyer (Jules), médecin, à Kaysersberg 
(Haut-Rhin). Services rendus à la diffusion 
de la langue française. 

MoreVe (Jean-Antoine-Omer), médecin des 
écoles -commünales • à Saint-Orroman (Hautes- 
Pyrénées). 

Pajot (Louis-Alexandre-Alfred), à Abbeville 
(Somme' Auteur de divers travaux scienti¬ 
fiques. 

• Pasquiou (Hyacinthe), délégué cantonal de 
Guingamp (Côtes-du-Nord). 

Pélican (Louis-Emile-Frdnçois). médecin 
chef de la maternité départementale, à Bourg. 

Péricat (Emile), délégué cantonal, à .Arden¬ 
tes (Indre). 

Poiliot (Jules-jean-Baptiste-Pierre), délégué 
cantonal, à Montbard (Côte-d’Or). 

Priouzeaù '(Célestin).'délégué cantonal, à 
Llré (Maine-et-Loire), 

Soulier (Pierre), délégué cantonal, à Rui¬ 
nes (Cantal'. 

Tacussel (Amédée-Louis-.Tean), délégué can¬ 
tonal, à Chablis (Yonne). 

Terrien (Alfred', délégué cantonal, à Va- 
rennes-sur-Loire (Maine-et-Loire). • 

Treille (Henri-Marie), délégué cantonal, à 
Paudède (Finistère). 

Trêves (Raymond), médecin-major de Ire 
classe à l’école , normale de -gymnastique et 
-d’escrime de Joinville . 

Vidal (Albert-Benjamin-Philippe), médecin 
principal de Ire classe, directeur du service 
de santé de la division de Constantine, au¬ 
teur de nombreux travaux et publications 
scientifiques. 

Viguerie (Pi-erre-René-Mauricè), médecin à 
Paris': Services rendus aux œuvres d’ensei¬ 
gnement. 


Thèses de Paris 


5 mars. — MM. : 

Mme Genin (Interne), Etude de l’atrophie 
■ alimentaire du nourrisson : Vuillecard G., 
Premières phases cliniques de la péritonite 
• tuberculeuse ; Staffer J.. L'anémié spléno- 
inogaJ.ique*ctiez les nourrissons ; Trifonoff I.. 
Le purpura de la première enfance ; Mar¬ 
chand (Interne), L’anatoxie-réàction de Zoel- 
, 1er dans la diphtérie ; Ail a ire (Externe), Etu¬ 
de des hémorragies de la rétine ; Boulay (Ex¬ 
terne), Les arthropathies tabétiques suppu¬ 
tes : SGhechter, M., l.es chancres syphiliti¬ 
ques du pied- ; Cugn-at, M., Diagnostic des dy¬ 
senteries. 

•• ’.7 ijiars. — MM. 

Bouillat, J., Sur deux cas de polyurie ; 
Krivine (Interne), Les.fractures fermées de la 
-région conditionne ; Martin, A., Le traite¬ 
ment du goitre syphilitique. 


RHUMATISMES TUBERCULOSE 



I,ab. COKTIAL, 102 , rné néranger.PARtS ( 3 »ar.) 


LÉGION D’HONNEUR 


. M. Sigaud, pharmacien-inspecteur de la Fa¬ 
culté de Paris, inspecteur des pharmacies, de 
l'arrondissement d'Arles, expert eh’miste près 
le tribunal d’Aix, apporte à l'administration, 
dans l'exercice des fonctions qu’il assume 
avec une très grande activité, une collabora¬ 
tion particulièrement précieuse et assidue. 
S’occupe également de nombreuses associa¬ 
tions locales d’assistance et de mutualité ;■ 
36 ans de services.- 

M. le docteur Peschand (Durand,, maire de 
Lachapelle-d’Alagnon (Cantal). 36 années de 
fonctions de maire. 

M. le docteur Guitton (Julien-Gabriel), mai¬ 
re de Vouillé (Vienne). Médecin depuis 38 
ans. Adjoint au maire de 1888 à 1896.' Maire 
depuis 1896. Président du conseil d’arrondis¬ 
sement'de Poitiers. 

38 ans de pratique professionnelle et de 
fonctions électives. 

Titres exceptionnels : services tout parti¬ 
culièrement distingués rendus dans l’exercice 
de ses fonctions-de maire. 

M. le docteur Malet (Bertrand-Henri), mai- 
,re de Morcenx- (Landes). Docteur en méde¬ 
cine. Conseiller municipal de Morcenx et 
maire de cette commune depuis 1900. ( Con¬ 
seiller général depuis. 1910. 24 ans _ de fonc¬ 
tions électives. 

Titres exceptionnels -. services tout parti¬ 
culièrement distingués rendus dans l’exerci- 


e de ses fonctions' de inaire,-'- 



f 7')l Vous n’avez pas encore fait |(Z> 

k vraie Zomotherapie 

vous n’avez pas employé la 


ZOMINE 

du Professeur CHARLES RICHET 

qu a eSt du p,as . ma mu sculaire, cru, pur, sec et total, 
fois plus actif que la viande crue 


/'"•HEZ le tuberculeux qui prend 
^ de la ZOMINE, la peau et 
les muqueuses se recolorent, l’état : 
général s’améliore, l’appétit renaît. 
Puis, la. fièvre s’atténue, la toux et 
l’expectoration diminuent, les ba¬ 
cilles de Koch deviennent plus 
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traitement 

des AFFECTIONS NERVEUSES 
des PSYCHOPATHIES 
et des MALADIES de la NUTRITION 

*K1 aliénés, ni contagieux. Prix forfaitaire sans supplément 



Les PILULES ou ELIXIR ü 




Aux trois Ferments 

PEP SINE - PANCRÉATINE - DIAST ASE 
TOUT 

y _ Viande. Féculents. Corps qras _ RAPIDEMENT et SANS FATIGUE 

•y* ■srmiAtiMij.il jiib j i.'MbSEï 

httèratureet Ech. gratuits aux Médecins. — 34, Boul 1 de Clichy, PARIS 



LABORATOIRE DES PRODUITS SCIENTIA 
10, rut Fromentin, 10. PARIS 


LA TRI CALCINE PURE 

Se vend : en Poudre, Comprimés, 
Cachets Granulés Tablettes Chocolat. 

TRICALCIIYE, METHYLAUSINÉE, 
ADRENALINÉE, FLUORÉE 

E» cachets seulement 


R G. Seine N° 148 044. 





























































































BROMIDîA 

BATTLE & C. 

“LWNOTÏQÜE par EXCELLENCE” 


MÉDICAMENT TITRÉ 
ET GARANTI 
Toujours digne de 
CONFIANCE 

Insomnie, Nervosisme, 
Epilepsie, Irritabilité, 
Manie, Toxicomanie, 
Etc. 


littérature et Echantillons 
gratuits sur demandes 
de MM. les Docteurs 

tessrs. ROBERTS & C° 

2m PHARMACIENS 

5, rue de la Paix - PARIS 



REVUE DE LA PRESSE SCIENTIFIQUE 


Candidatures à l’Académie de médecine 


M. le docteur Joily, directeur du laboratoire 
^histologie de l’Ecole des Hautes-Etudes au 
‘.'•Collège de France, et M. le docteur Marage 
".■/posent léurs candidatures à la place de mem¬ 
bre titulaire vacante dans la IV" section 
'.Sciences biologiques , physiques , chimiques 
■ .et Naturelles). 

M. le professeur Botxin, de l’Institut d’his- 
-•'tologie de Strasbourg, adresse à l’Académie 
-sa- candidature à La place de correspondant 
' -'.national vacante dans la IV* section ( Scien • 
ces Moloqiques, physiques , chimiques et “ 

■= tunlles). 


A l’Asile nationale des Convalescents 

Les services médicaux de l’asile national 
•des convalescents seront complétés par un 
service de radioscopie et un service dentaire, 
dont seront appelés à bénéficier gratuitement 
: les, accidentés 'du, travail et convalescents 
sortant. d$s hôpitaux de Paris', ainsi que tous 
les bniéressés , susceptibles d’être hospitalisés 
en vertu de l’article 3 du règlement général 
' -de l’établissement. 

Le service .sera assuré par un médecin ra- 
ïfcdiologiste et un médecin dentiste. 

• Un arrêté du ministre du travail, de l’hy- 
gièi/e. de l’assistante et de la prévoyance so- 

• ciales pourvoira à l’organisation des servi¬ 
ces, ainsi qu’à la désignation des médecins 
•qui recevront chacun une indemnité mensuel- 

: de 200 francs, non soumise à retenue pour 

lia .'retraite. 


VACANCES DE CHAIRES 


La chaire d'anatomie pathologique de la Fa- 
• -.'•Gulté de médecine , de '.'université de Paris 
: est déclarée vacante. 

. La chaire -d’histoire naturelle médicale et 
parasitologie de la Faculté mixte de méde¬ 
cine et ilo pharmacie de l’université d’Alger 
- est déclarée vacante. 

La chaire de clinique chirurgicale de la 
Faculté mixte de médecine et de pharmacie 
de l’université d'Alger est déclarée vacante. 

La chaire d’anatomie de la Faculté mixte 
•de médecine et de pharmacie de l'université 
d’Alger est déclarée vacante. 


Si vous voulez passer deux ans 
aux colonies 

Le ministre de la guerre rappejje que la' 
^circulaire du 31 août 1920 autorise lys méde¬ 
cins-majors de 2«-classe et lés médecins 
1 aides-majors, de l r8 et de 2° classe apparte¬ 
nant à la réserve des troupes coloniales à 
-accomplir aux colonies et sur les théâtres 
d’opérations extérieurs des stages volontai¬ 
res avec solde d’une durée minima de deux 
ans. 

’Ges dispositions sont rendues applicables 
aux pharmaciens-majors de 2 e classe et 
aux pharmaéiéns aides-majors de 1*° et 2 e 
classe de réserve des troupes coloniales. 

Les médecins et ' pharmaciens de complé¬ 
ment des grades indiqués ci-dessus appar¬ 
tenant aux troupes métropolitaines seront 
autorisés à bénéficier des dispositions de 
cette circulaire, sous la réserve d’avoir -au 
préalable demandé et obtenu leur passage 
dans la réserve des troupes coloniales. 

Il est signalé, en outre, qu’en raison des 
déficits existant dans le corps du service 
de santé des troupes coloniales les médecins 
et pharmaciens aides-majors de 4 ro et de 
2 e classe de réserve des troupes coloniales 
qui seraient autorisés à accomplir au Ma¬ 
roc un stage volontaire de deux ans pour¬ 
raient être appelés à bénéficier des dispo¬ 
sitions de l'article 2 de la loi du l or août 
■1913, c’est-à-dire être, titularisés dans l’armée 
active, s'ils remplissaient, par. ailleurs, les 
conditions prévues pour'cette titularisation. 


-On-groupe sous ce nom des manifestations 
qui sont de même nature -que l’asthme, mais 
ne revêtent pas les allures de la dyspnée asth¬ 
matique. Certains auteurs' . les qualifient 
d’ « équivalents » de l’asthmo. 

Telles sont certaines orises * paroxystique - 
d’ it éterpûments » ; de « coryza 
.Telle est la « trachéô-bronehite ’. spasmodi¬ 
que » -qui se traduit p.ar des crises .de toux 
spasmodique, à allure parfois coaueluchoïtle, 
.réveillant, brusquement le malade-la nuit, à 
heure fixe, mais (Survenant parfois aussi le 
jour, sous l’influencé d’une causé Jbanaie tou¬ 
jours identique pour le, même malade, et sui • 
vies d’une expectoration glaireuse assez ahou- 
d'ànte ou Ton retrouve- des éosinophiles. L’aus¬ 
cultation ne révèle rien d’anormal. 

Parfois, ces crises de toux restent sèches. 
Dans d’autres cas,'c’est une simple « anxiété 
paroxystique » réveillant les malades la nuit. 

Certains auteurs mêrne-songent à rattacher 
à l’asthme la « laryngite striduleuse », en rai¬ 
son de son., c-ara.ctère' paroxystique et noe 
fume. 

Ici se place enfin T « asthme des foins », 
rui SC iiiaui' -!• i'evi il a juihei. au îiiujneni 
Le la floraison des graminées,. et dont l'étude 
a mis sur la voie de l’origine anaphylactique 
de certains asthmes. 

Tantôt ce-n'est pas a proprement parler du 
l’asthme, c'est un simple rhume des foins 
(forme « ot-ulo-na,sale ») '■‘caractérise par des 
crises spasmodiques de - coryza.: avèc--.éterriû- 
ments répétés, dus. à des picotements nasaux 
intplérabtes 1 , et suivis d’une hydr.cxrrhée abon¬ 
dante, en même temps que les yeux s’injec¬ 
tent et larmoient abondamment. Ces crises, 
ordinairement diurnes, se répètent, laissa-m- 
entre elles de la congestion nasale et con¬ 
jonctivale, et souvent né cessent qu’à la fin 
de l'été, incommodant considérablement ie 
malade. 

Tantôt c’est véritablement « l’astnme 
Toinq. (forme oculo-naso-bronchique). Aux élé¬ 
ments précédents s’ajoute une gêne respira¬ 
toire, suivie, d’une phase d’hypersécrétion 
branchiipie avec toux, expectoration. 

Action des rayons X sur la coagulation 
du sang, Pagxiez, Journal des Praticiens: 
■ Un malade atteint d'hémophilie est adressé 
au laboratoire par M. N. Fiessinger. Ce ma¬ 
lade présentait depuis longtemps un temps, 
de, coagulation très -allongé, atteignant do 


plicalions de rayons sur la 
coagulation, chez ce malade a exe ramene. a 
six minutes ^ 

Chez plusieurs malades ayant des épistaxis 
répétées et graves, ôn a obtenu par la meme 
méthode Tf-trrêt immédiat des ' épistaxis- et 
leur non-reproduction jusqu’au moment de la 
sortie de l’hôpital. 

Une jeune fille de 19 ans,, présentant nbe 
bonne santé habituelle, ayant tendance a sai¬ 
gner souvent du nez, présentait des dents en 
état de carie avancée nécessitant l'interven¬ 
tion du dentiste pour ï'application d’un bave¬ 
rait <le prothèse. Ceci demandait T’avuteion 
de quinze dents. Dès'*]es premières avulsion», 
il se déclare une hémorragie formidable. Une 
deuxième tentative faite quinze jours après 
entraîne une nouvelle .hémorragie. 

Cette jeune fille présentait donc une dia¬ 
thèse hémophile évidente. 

Chez, cette malade, le temps de coagulation, 
du sang est de huit minutes, au lieu de cinq 
à six comme à l’état normal Une- irradia¬ 
tion est faite, elle est suivie d’une réduction 
considérable du temps .de coagulation. La 
contre-épreuve est fournie par une nouvelle I 
avulsion, qui a lieu dans des conditions favo¬ 
rables, sans aucune hémorragie. 

La grippe chez les enfants, Lereboullet, 

Progrès médical. 

• Chez ies grippés, il est bon de soigner les 
fosses nasales, de mettre où de l’huile gomé- 
nolée- si communément employée, ou plutôt 
de l’huile de vaseline boriqu-ée dans les nari¬ 
nes. -Vous pouvez employer aussi le collargol 
en solution à 1 % recommandé autrefois par 
M. Méry ; il a l’avantage de nettoyer assez 
bien les fosses nasales, n’a pas l’inconvénient 
de -certaines solutions huileuses, mais il est 
parfois un peu iTritant. 

Employez également des « lavages de gor¬ 
ge » pour entretenir la bouche en état de 
propreté et éviter les infections secondaires 
d’origine buccale ou dentaire • lavages de 
gorge avec toutes solutions : eau oxygénée 
officinale largement étendue d’eau, solution 
dé salicylate de soude, gargarismes au phé- 
n'osalÿL etc. ï\ 

' Employez aussi et surtout la » méthode de 
Milne », si utile pour désinfecter les premiè¬ 
res- voles aériennes. Deux pratiques-en cons¬ 
tituent la base : c’est d’abord l’huile phéûi- 
quée au dixième ou au vingtième, en attou¬ 
chements biquotidiens de la gorge.(dont, en l 
dehors de cas spéciaux, mieux vaut ne pas 
abuser). ’ 

1 C’est • ensuite et principalement, -comme 
dans la rougeole et la Scarlatine. « l’essence 
d’eucalyptus » mise sur- un linge, un mou¬ 
choir ou un tampon d’ouate, à proximité du 
lit du malade; qui doit la respirer fréquem¬ 
ment, ou mise sur. une tente de mousseline 
au-dessus du lit ou -du berceau ; ainsi em¬ 
ployée -en inhalations répétées plusieurs fois 
par jour, elle est absolument-inoffensive et se 
montre un merveilleux moyen de ' désinfec¬ 
tion pour Tes premières voies aériennes; elle 
a une action préventive, selon moi indiscuta¬ 
ble, viS-à-vis des infections secondaires des 
voies respiratoires. , 


— - Pl- - - ----- -.. . 

tre la loi et. s’y conformer II» devraient bie) 
se douter qu’un médecin n’a pas toujours 
dans 6a poche du papier à en-tête et leur 
expérience devrait- aussi leur suggérer que ce 
papier à eii-lête ne signifie rien du tout, puis¬ 
que le premier venu.peut -entrer dans le Cabi¬ 
net d’un médecin et lui voler son bloc d’or¬ 
donnances ; cela s'est, vu. Quant à K adresse 
de nos clients, nous n’avone pas à la men¬ 
tionner la ioi est formelle à c-et égard et il 
ne faut- pas qu’on nous tracasse plus long¬ 
temps avec des .chinoiseries de cet acabit et 
.qui ne -riment à rien. 


Erecteur sacré et. pneumogastrique formant 
dans l’holosympathique un même système, 
on e’omprénd .facilement -qu’une crainte, firi 
déterminant de l'anxiété, 'qui est- l’expression': 
psycho-clinique de l'excitation du pneumo¬ 
gastrique, entraîne souvent une sensation vu 
luptueuse, selon Ta loi de la diffusion des 
réflexes, qui s’étend d’abord-aux réflexes d'un 
même, système. 

■ Ainsi, d’une part, l’excitation du pneurno-' 
gastrique peut déterminer des sensations vo¬ 
luptueuses ; et, d’autre part, des crises 
voluptueuses peuvent céder a l'inhibition du 
pneumogastrique. 

De meme que l’anxiété, la Volupté dépend, 
donc, dans certains cas, de l’excitation du 
système vag-a], dont l'érectear ' sacré n’est 
qu’un segment. 

En psychiatrie, la « méthode horizontale », 
qui. consiste à expliquer les faits psycholo¬ 
giques de même niveau les uns par les au¬ 
tres, doit céder le pas à -la o méthode verti¬ 
cale », qui consiste à relier les faits psychi¬ 
ques plus pu moins conscients et automati¬ 
ques à leurs* concomitants nerveux, viscéraux, 
sécrétoires, chimiques, physiques, etc., do 
manière à établir des relations psycho-pny- 
siolaglqués et même psÿcho-physio-morphôlo-. 
giques de -plus en plus précises. 

Les divisions classiques du prostatisme, 

Lacaille, La Consyltatioru » 

La « première'période » est surtout celle des 
phénomènes congestifs : fréquence nocturne 
des besoins, érections noct-urnes, .iysurie ini¬ 
tiale plus ou moins accentuée, retards de 
rémission, prédominance nette des troubles 
de la miction pendant.' la période nocturne ; 
il n’y a pas de rétention. 

La « deuxième période » est marquée par 
la rétention, les phénomènes de la première 
période s’accentuant, s’étendant sur la jour¬ 
née et aboutissant à l'une de; deux formes 
de rétention, complète ou incomplète, aiguë 
ou chronique, celle-ci s'installant insidieuse¬ 
ment, s’accompagnant de’ troubles digestifs, 
d’aocès fébriles, de polyurie, etc. 

La « -troisième période » est essentiellement 
caractérisée par . la distension, qui, d’abord 
loqalisée à La vessie, lie tarde pas à gagner 
l’uretère, le bassinet ei Tejrèin. Il existe une 
polyurie et une pollaluùrie. marquées, noctur¬ 
nes et diurnes, la dysurie est de plus en plus 
accentuée, l'incontinence par regorgement fait 
sûn apparition, les symptômes généraux s’ac¬ 
cusent, ainsi que les troubles digestifs : sé-j 
cheresSe de la bouche et de la gorge, soif, 
perte d’appétit, vomissements, diarrhée, accès 
urinaires fébriles de Plus en plus graves, et; 
cachexie progressive si l'infection est aban¬ 
donnée à elle-même. 

Étude clinique delà fonction pancréatique 

par le tubage duodénal, O. Weill, 

Bruxelles Médical. ' ' ! 

Le sondage duodénal. en facilitant’ l’iden¬ 
tification et le do-sage des ferments pancréati. 
ques, rendra fréquent le diagnostic de pan¬ 
créatite catarrhale aiguë, isolée ou associée à 
l’hépatite ; de pancréatite chronique au cours 
de certaines dyspepsies ; de cirrhoses du 
foie ; de la lithiase biliaire, dans des cireonsx 
tances où la clinique et les méthodes copra-- 
logiques permettaient seulement de le soup¬ 
çonner. 
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LE 

CALVAIRE D’UN DOCTEUR 

Grand roman de Moeurs médicales 

Par Johanès GRAVIER. 

(suite) 


Quelques gros négociants, de mise aussi 
sale que la sienne, mais enrichis par la nou¬ 
velle industrie des peignes, lui tenaient tête. 
Le jeu était gros et l’on faisait parfois des ■ 
différences de trois à cinq mille francs. 

Ainsi, le paysan habile, l’inventeur du 
Baume des Suppliciés, qui savait si bien 
mettre en coupe réglée la crédulité publi¬ 
que, le monteur d’affaires qui avait galva¬ 
nisé l’industrie de sa région enrichie par 
lui, menait le train et la. dépense d’un 
gentilhomme campagnard et prenait pres¬ 
que l’allure d’un petit roi de la contrée. 


CHAPITRE IV 

Trialoup n’eut qu’un enfant, Pierre, tout 
au début de son mariage. 

Lorsqu’il atteignit trois ans et jusqu’à ce' 
qu’il eut dépassé la neuvième année, le pè¬ 
re, qui voulait l'habituer de bonne heure à 
la vie nomade qu’il menait afin qu’il pût le 
remplacer un jour sur les places publiques, 
le trimballait de'foire en foire et.de café en 
café. Comme il arrive souvent, les efforts al¬ 
lèrent contre le but. Le petit né paisible, cal¬ 
me ét modeste, prit aussitôt en haine cette 
: existence de vagabond, et de bateleur qup Cé- 
lestin rêvait pour lui. 

Trialoup fut pour ce fils ce que sont la 
majorité des pères. En lui flanquant quel¬ 
ques volées de'coups de martinet et en lui 
donnant à manger, il crut avoir rempli très' 
suffisamment ses devoirs d’éducateur.- 

Ainsi élevé, le jeune Trialoup n’aima ja¬ 
mais son père. Il le respecta et le craignit 
surtout. Il ne respirait vraiment que loin de 
sa présence et hors de la portée de sa redou¬ 
table patte. A l’àge d'homme, il ne put ja¬ 
mais se défaire de sa terreur d’enfant. 

Maman Trialoup chérissait tendrement son 
u Pierrot ». Seule elle eût gâ'té abominable¬ 
ment le gars, mais, habituée à plier sous la 
volonté de son mari, lorsque oe dernier cor¬ 
rigeait vigoureusement le gamin, elle s’en dé¬ 
solait sans doute, mais elle se plaisait à pen¬ 
ser que chaqué coup qui claquait sur le der¬ 
rière 'de l’enfant l’éloignait d’un pas de la 
•prison ou de l’échafaud. 

Cependant, comme le •• moutard se faisait 
remarquer à l’école, l'inspecteur Patonnier, 
ayant foi dans l'avenir de Pierre, pour vain¬ 
cre la volonté du père, qui se refusait à dé¬ 
bourser les frais nécessaires pour l’envoyer 
et le maintenir au collège de Saville, lui 
avait obtenu une bourse, à ce même collège. 
Le paysan céda,^laissa l’enfant partir. . 

Bien plus, ce père si prosaïque eut un suc¬ 
cès subit d’orgueil, et d'ambition pour son re¬ 
jeton. 

Il rêva d’en faire un avoué, un notaire, un 
homme de loi enfin qui l'aiderait à mettre 
l’arrondissement en coupe- réglée et râfler 
les maisons de gros rapport, les bons prés et 
les premières hypothèques. Dans ce but, il 
consentit à l’expédier à Paris où il lui servit 
la plus famélique des pensions. 

Nous avons vu comment Pierre, qui ne 
mordait point aux leçons des bonshommes 
rouges, trompa indignement la confiance pa¬ 
ternelle en prenant ses inscriptions en mé¬ 
decine. Il avisa soii père dé ce changement 
d’orientation. 

Pierre aurait commis les actes les plus 
vils, il aurait contracté les emprunts les plus 
ruineux, qu’il' n’aurait pas reçu de son père 
une pareille lettre d’injures. En voici la te¬ 
neur fidèle, sans respect de l’orthographe 
originale pourtant. 

« Mon Cher Fils, 

» Si je t’ai toujours pris pour un pas grand 
chose, un fainéant, incapable de rien faire de 
ses dix doigts que de vivre aux crocs de ton 
pauvre père, je ne te croyais point canaille 
et cartouche à ce point, mais ça, je ne le to¬ 
lérerai pas. 

'A suivre.) 


Service de santé de la marine 


PROMOTIONS : 

Au grade de médecin en Chef de 2’ classe 
M. Barthe, médecin principal,' en remplaoe- 
.'inent numérique' de M. Gibrat, admis à la re¬ 
traite. ■ 

Au grade de médecin principal 
M. Feret. médecin de Ire classe, en rempla¬ 
cement numérique .'le M. Savidan, admis à 
Ta I retraite. 

AFFECTATIONS 

M. le médecin principal Donval est main¬ 
tenu dans ses fonctions dé chef de clinique 
spéciale à l’hôpital maritime de; Lorient, pour 
une nouvelle période de trois ans, comptant 
du 25 janvier 1925. 

M. le médecin de Ire classe .Marmouget est 
maintenu dans ses fonctions de ' médecin-ma¬ 
jor de l’établissement des pupilles de la ma- 
-rine à Brest, pour une nouvelle'période d’un 
an, comptant du 13 mars 1925. 

M. le médecin de Ire classe. Goéré-est main¬ 
tenu dans ses fonctions de chef du service de 
dermatologie et de vénéréologie à l’hôpital 
maritime de Brest, pour une nouvelle période 
d'un am comptant dit 1.3 mars, 1925. 
nominations 

Ai f grade de médecin principal 
MM. Bertaud du Chazaud, Savidan. méde¬ 
cins principaux de la marine en retraite'. 

Au grade de médecin de 1” classe 
M. Kergrohen, médecin de Ire.classe de la 
marine, démissionnaire. 

Au grade de médecin de 3’ classe 
MM. Gay, 'Michelot, élèves du service de 
santé de la marine, démissionnaires. 

C.es officiers du corps de santé sont affectés: 
A Brest. M. Kergrohen. 

A Rocliefort, MM. Savidan; Gay et Miche- 
lot. 

‘ a Toulon. M. Bertaud du Chazaud. 


NOUVELLES BRÈVES 


M. Prat, médecin principal de 2e, classe, de 
l'hôpital militaire Villemin, détaché au minis¬ 
tère de la guerre, état-major de l’armée, 3’ 
bureau, est, tout eu conservant ses fonctions 
actuelles, mis à la disposition du secrétariat 
général du conseil supérieur de la défense 
nationale. 

Le Comité d’organisation a constitué ainsi 
le bureau du Congrès : 

Président : M. le professeur Charles Richet. 

Vice-présidents : MM. les professeurs J.-L. 
Faure. Gley, Hartmann, Roger, Widal. 

Le secrétaire général est-M. le docteur Chi- 
ray, assisté de i\L le docteur Mathé, comme 
secrétaire général adjoint. 

A ce-Congrès doit être créée, à la demande 
des médecins'italiens, la ' Société latine de 
méclecinç ei de chirurgie. 

Le docteur Voronoff a pratiqué, en pré¬ 
sence du corps médical marocain, la greffe 
de glandes interstitielles, sur un vieillard 
de 72 ans, à l’hôpital. 

Le docteur Veyrière, 5, rue- Denis-Pois^ 
son, à Paris, était allé, à la succursale de 
la 'Banque de France, avenue de Neuilly- 
sur-Seine, toucher une somme de quatre- 
vingt-six mille francs. 

De retour chez lui, le docteur fouilla, 
vainement ses poches. Son précieux charge¬ 
ment avait disparu. Le docteur qui était re¬ 
venu à pied suppose qu’en cours de route, 
son portefeuille aura glissé de ses vête-, 


Par arrêté, en date du 31 janvier 1925, pris 
après avis du conseil de discipline, institué 
par le décret du 2 octobre 1912, M. Carrau, 
receveur économe de l’asile, public d’aliénés 
d’Auch, a été'mis en disponibilité d'office. 


Le Congrès de Thalassothérapie qui devait 
se tenir à Arcachon du 20 au 25 avril, est. 
■reculé' de quelques jours. Il aura lieu du 27 
au 29 avril. 


La chaire de clinique chirurgicale infantile 
et orthopédie de la Faculté de médecine de’ 
l'université de Paris est déclarée vacante. 


„ Le plus Puissant Reconstituant général 


HIST0GËN0L 


l 


Naline 


ANÉE8 Sa 

‘tliîLjÊw 


Indications de la.Médicàtion 
Arsenicale et Piiosphorée organique 

TUBERCULOSE, BRONCHITES 
LYMPHATISME, SCROFULE 
ANÉMIE, NEURASTHÉNIE, ASTHME, DIABÈTE, AFFECTIONS CUTANÉE8 
FAIBLESSE GÉNÉRALE, CONVALESCENCES DIFFICILES, etc. 

Littérature et Echantillons : Etablissements MOtTNETRAT, 
la, Bna dn Chemin-Vert, à VTLLEKEPVE-le-GARE NNE, pli St-DENIS 
R. b 


On assuré en Espagne que le -prix Nobel de 
chirurgie sera attribué l’an prochain à Casi¬ 
mir Roa. 

La conférence sanitaire Pan-Américaine a 
émis parmi ses vœux 'concernant 'Ta lutte 
contre les maladies vénériennes : « L'aboli¬ 
tion de la réglementation et de la persécu¬ 
tion de la prostitution comme facteur capital 
de la diffusion des maladies vénériennes. » 


ANTISEPTIQUE — 

— DÉSINFECTANT 


LUS0F0RME 


FORMOL. SAPON1NÊ 

GYNECOLOGIE • OBSTETRIQUE 
CHIRURGIE d’accidents 


IVITAMINA 

j Aliment biologiquement complet 

j Reconstituant puissant 

. A BASE DE 

! Vitamines Végétales et Animales 

j REDONNE des FORCES 

j Anémiés .; Fatigués, Surmenés 

Régularise les fonctions 
intestinales çt rénales 

| Dépôt : 8, Rue Vivienne — PARIS 

et dans toutes les pharmacies. 

’ ” R — C."pârïs*N° mÔsÔT* 
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LE PLUS CLAIR ET LE MIEUX RENSEIGNE DE TOUS LES JOURNAUX MEDICAUX FRANÇAIS 
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Bureaux de “INFORMATEUR MÉDICAL” 

boul. Magenta, PARIS 
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Compte Cbèqnes 



M. le Prof, Jacobeus, de Stockholm (à gauche), qui vient de faire, à la Faculté de Médecine de Paris, une conférence très applaudie sur l’endoscopie 

intrapleurale. A droite, M. le Prof. Léon Bernard, de Paris. * photo informateur wMtcai. 
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A LA SOCIÉTÉ MÉDICALE DES HOPITAUX 


LES RAPPORTS DE LA VARICELLE & OU ZONA 


Zona et varicelle, affirme catégoriquement M. Comby, 
sont deux maladies distinctes n’ayant entre elles 
absolument rien de commun 


« M'accorde, dit M. Comby, que Ma 
celle puisseï provoquer Le zona; atfr wèmeî 
titre que la coqueluche, la . -rougScüç/Ua* 
. scarlatine, la fièvre typhoïde et surtdfct iÿ 
tuberculose. I/herpès zost.er est un/ 
spéciale qui peut reconnaître, sui . 
circonstances, des causes très div* 
maladies infectieuses, lésions, des .j 
> nerveux, traumatismes, etc. 

.. » Mais je conteste absolument que le 
zona .puisse engendrer la varicelle. On 
nous apporte des observai ions de varicelles 
survendes chez des enfants après le zona 
ll-ùn proche parent habitant avec eux. On 
mous dit que ,ces petits varicelleux n’ont 
tu* de contact avec aucune personne sus- 
pécte ; ne trouvant pas le contage, on‘le 
hic. 'En clini<i*ie, la recherche des causes 
éstTsouvent bien difficile et, de ce que vous 
M’avez pas trouvé la fissure par laquelle a 
jili s’introduire le virus varicelleux, cela 
lîe -vé.ut pas dire qû’dta n’existe pas. 

« .Letto question 
des rapports de la 
varicelle et d-u zo- 
• n a. soulevéo-dep u is 
quelques «années et 
dont je ne saisis 
pas l’intérêt prati- 
cfue ni la portée 
nosologique, ne 
prosente.pirs de 
dimcullé pour qui 
sait voir, réfléchir 
et juger.,11 suffit de 
l’observation clini¬ 
que et du simple 
bon sens. Que «vo¬ 
yons-nous, en 
effet? 

» Deux maladies 
objectivement très 
distinctes et qui 
semblent aux anti¬ 
podes l’unë de l’au¬ 
tre; D'un côté, la 
varicelle,, maladie 
infectieuse spëci- 
: tique, fièvre érup¬ 
tive depuis long¬ 
temps connue et 
classée, extrêmement contagieuse, très rcpen¬ 
due partout, procédant toujours dans le moine 
ordre, avec seulement des variantes d’inten¬ 
sité’ et de dispersion. Après une incubation 
de quatorze jours, elle se manifeste par d; 
}a fièvre et une éruption vésico-bullouse 
répandue, en plusieurs poussées, sur tout 



le’ corps, sans respecter le cuir chevelu mi' 
1% cavité, buccalè. Elle.guérit presque, tou- 
jfïùrs sans complications ni séquelles. Elle., 
U$; récidive jamais et confère une immu¬ 
ne -définitive contre la varicelle, mais non 
Jfotre le zona qui, lui-même, n’immunisa 
i contre elle. En effet, nous avons tous 
des varicelleux contracter plus tard le 
zona et dès zonateux contracter la vari¬ 
celle. 

» En regard de cette belle fièvre éruptive, 
si nettement dessinée,^ comment ,^se pré¬ 
sente l’herpès zoster ? 

)> Il est composé de deux éléments étroi¬ 
tement .unis ; la névrite et l’éruption zoni- 
forme’.sur le trajet des nerfs enflammés. 
C'est une lésion de certains nerfs qui en¬ 
traîné une éruption herpétiforme en pla¬ 
cards êt en -éléments aberrants sur le ter¬ 
ritoire cutané'animé par ces nerfs. Dans le 
zona, l’éruption est peu de chose, la né¬ 
vrite est tout; « lie précède,l'éruption et lui 
survit. Chez l’en f aju, cette névrite est à peu 
près silencieuse’, niais-chez l'adulte-et le 
vieillard elle peut se traduire par des dou¬ 
leurs névralgiques très pénibles et parfois 
durable.?. " "• .. - v 

» Le zona m’est, pas contagieux, et, si 
l'on a pu citer quelques'cas très rares et 
douteux de transmission directe, cette con¬ 
tagiosité exceptionnelle ne saurait balan¬ 
cer celle de la varicelle. 

» 'Comme on le voit, entre la varicelle et' 
le zona, il n’y a que des antinomies sans 
la moindre ressemblance cliniqüè v 'OU mê¬ 
me anatomo-pathologique. 

» .Comment donc expliquer les coïnciden¬ 
ces de zona et varicelle, les successions 
chez un'même sujet du dans lé même mi¬ 
lieu de ces deux maladies ? 

» La varicelle est extrêmement fréquente, • 
elle n’arrête pas toujours les malades et 
peut msser inaperçue. Dans une ville 
comme^aifis, il y a toujours- en circula¬ 
tion ou dans les agglomérations enfantines 
des milliers dé varicelles. Par contre, lè 
zona est très rare à tout âge et sa décou¬ 
verte excite toujours Un peu de surprise. 

» Devant cette diffusion illimitée-de la 
fièvre éruptive, comment s'étonner de la 
rencontrer parfois avant, pendant ou après, 
le zona, chez -le même individu ou chez 
plusieurs individus qui cohabitent ? 

» Pour moi, dans tous ces faits qui vont 
-s’accumulant, .parce qu'on les cherche, il 
n’y a que des coïncidences. Aucun ne dé¬ 
montre l’identité de nature entre la vari¬ 
celle et. le zona. » 



Le docteur, Jean Tapie, agrégé de médecine, 
vient, à la s'uite du concours, d’être nommé 
médecin-adjoint des hôpitaux de Toulouse. 
'Lé docteur Benlardbérg, chef de clinique, 
vient- d’être reçu au concours de chirurgien-., 
adjoint des mêmes hôpitaux. 

'-'Le docteur‘Gundy (de Bàgnéres-üe-Big.orre) 
a fait. Je lundi ni-février, à la Faculté -de 
•Toulouse une conférence sur les Eaux Me 
KâRhères-de-Bigorre et leur pouvoir ■théra¬ 
peutique. 

' Au moment où M. Moncade traversait en 
'ccTurânt la chaussée, rue Vital-Carles, à Bor¬ 
deaux. une automobile, conduite par M. lè 
docteur-Gof arrivant à sa hauteur, heurta 
Timnrudënt piéton. .Légèrement contusionné, 
’M. "Moncade'fut alors conduit-chez lui, -4, 
boulevard du (Président-Wilson, par le pro¬ 
priétaire de la voiture, qui, étant médecin, 
s'empressa de lui prodiguer les soins néces¬ 
saires. 


Devant le (Corps médical - des délégations 
d'agriculteurs et d’éleveurs, de Casablanca, 
le'docteur VorbnofE a espéré la greffe d’uii 
mouton très jeune sur un autre mouton jeu- 
fne. dans le b'ut'de créer un superbélier. 

• A l’Assemblée nationale \ de Hongrie, le 
Ministre de la Prévoyance, M. Vass, a,.dé- 
claré que la commission déposerait bientôt 
‘un broiet rendant obligatoire la. visite .médi¬ 
cale avant le mariage'. 


M. le docteur Gimbal, directeur-médecin 
de l’asile public d’aliénés de Vauclaire (Dor¬ 
dogne), a été nommé médecin chef de service 
à l’asile public d’aliénés de Braqueville 
(Haute-Garonne). 


Au 'cours dé son asseriiblé-e - générale ; an¬ 
nuelle. l 'Union médicale franco-ibéro-améri- 
'Chine' a- décidé ,de fonder une Revue L’iTmfia. 
Celle-ci serait le lien tangible officiel des 
membres de cette association, membres ré¬ 
partis -'en 26 Etats, Le premier numéro -de 
L'Ümfia doit paraître fin février. 

A la dernière séance de la Société de chi¬ 
rurgie, M. Roux : Berger demande un congé 
d’un «mois. pour 'raison de santé. 


MM. Maign.ori, Césarl et Va'llé adressent à 
l’Académie leurs lettres de candidature a la, 
place de meihbre titulaire déclarée .vacante 
dans la IV e section. 


‘Le Recteur de l’Université Syrienne de Da¬ 
mas désire faire appel à un spécialiste fran¬ 
çais, pour remplir les fonctions, à la Faculté 
de Médecine, de professeur-chef des .travaux 
pratiques des laboratoires d’Histologie et 
(l'Anatomie pathologique. 

Les conditions d’engagement seraient les 
suivantes : Traitement ; 1.800 livres syriennes 
oar an, sans Indemnité de vie chère ; contrat 
-de 3 ans renouvelable ; 3 mois de congé an¬ 
nuel : juillet, août et septembre ; 2 mois de 
traitement payés avant l’entrée en fonctions 
pour'frais de voyage et déplacement. 

Les candidatures doivent être présentées à 
M. le Directeur de l’Ecole de Médecine de 
Marseille, qui transmettra les demandes. 


Une épidémie de maladie du sommeil fait 
des progrès alarmants en Angleterre et dans 

le Pays de Salles. Lè ■ff&mbre des cas cons¬ 
tatés, qui était de 454 en 1922 et de 1.025 en 
1923, est passé à 4.065 -entre le . 1er janvier et 
le 25 octobre de cette année. - : 


NOS INTERVIEWS 


Ce que devrait être 
La propagande éducative 
antituberculeuse 


Nous sommes allés poser cette ques¬ 
tion à M. le docteur Nigoul-Foussal, 
président de la Ligue française de 
propagande contre la tuberculose. 

La lutte entreprise en France contre la tu¬ 
berculose, . nous dit M. Nigoul-Foussal, repose 
sur trois organismes différents, -mais qui, en. 
liaison, étroite, constituent un ensemble logi¬ 
que et théoriquement- parfait : le Dispensaire, 
le Sanatorium, la Section de propagande 
éducatrice des populations. 

Dans l’état actuel de la thérapeutique anti¬ 
tuberculeuse. !a propagande educative-prend 
une importance de' premier, ordre, car ellé 
représente le- meilleur moyen de préservation 
•sociale. 

Par des causeries faites aux enfants des 
êcples, par des ' conférences publiques prépa¬ 
rées dans les. mairies et dans lés salles de 
patronage ou d'associations philantropiques, 
les idées de contagion, et; par. suite, d'hy- 
giën^ préventive sont largement répandues. 

La, projection cinématographique de films 
éducateurs tournés spécialement pour :cef 
usafle, fixe dans la mémoire des spectateurs 
lès préceptes- que lq conférencier vient d'ex¬ 
poser. Des tract? et des brochures illustrées,' 
résumant les- élémentaires notions d'hygiène, 
sont distribués à profusion, et. par tous ces 
moyen.9Néles< principes ;dê-£üljÿ>rlti? publique 
et privée pénètrent, dafis 1 'espriL.de tous. 

On yoit l’inip&sîfthee sociale dé cei-fe pro¬ 
pagande éducative. Puisque chaque année, 
cette maladie enlève des milliers de vies hu¬ 
maines, la propagande prophylactique, en 
instruisant les populations sur le bacille, la 
façon dont il se : propage, dont il pénètre 
dans Horganisme, en donnant les moyens de 
le combattre'et d’éviter l’infection, représente, 
à l’heure actuelle, le plus efficace moyen de 
lutte antituberculeuse. ( 



' Photo -Informateur Médical. 

m. Le n r jf igoul’- foussal 


Cela est si vrai que dans les pays où cette'- 
propagande fonctionne largement et méthodi¬ 
quement, comme en Amérique, la rtiôïtaTité 
par tuberculose- a sensiblement diminué.. 
Elle augmente -au contraire, chez les peu-' 
pies ignorant les 1ois d’hygiène. 

Pour produire le'. maximum de résultats, 
cett.e .propagande prophylactique doit être, à 
.notre avis, centralisée dans un organisme dfc- 
îrecteur chargé de donner les indications ■. 
scientifiques nécessaires, et de maintenir 
l’unité de .doctrine,'sans laquelle l’œuvre gé¬ 
nérale serait vaine, sinon dangereuse. 
"■Devant l’immensité de -la tâche,' .le? pou-' 
voirs'publics doivent faire «appel aux-initia¬ 
tives'privées, -et, quand -de.s associations hu¬ 
manitaires désintéressées, 'légalement' cons¬ 
tituées, offrent .leur -.concours à Tœuvre -c'om-. 
mune, il faut lès-.accueillir avec-la .plus.large 
bienveillance. 

Les sociologues admettent i'influence mora¬ 
lisatrice île l'enfant dans .la fatnille. On a 
.maintes Mois Observé, que, «si, à l’école, l’en¬ 
fant a reçu un-bon enseignement pratique 
d’hygiène, s'il en-a bien compris la nécessité, 
n en fait pénétrer le sens autour de lui. Lors¬ 
que, par exemple, l’enfant- s'est rendu comp¬ 
te de l’importance de Ta'é-ra't-ion au logis, et 
s'il y adieu, de la fenêtre ouverte, hiême'en 
hiver ; lorsqu’il s’est soumis à certaines disci¬ 
plines d’hygiène,, comme celle de ne jamais 
expectorer sur. le «soi, alors., le bon exemple 
est porté dans la .famille, et les parents au 
début Incrédules ou mécontents, finissent 
par se fendre compte de l'hnpôrtanée vitale 
de ces élémentaires principe? d’hygiène. 
D’autre part, les' générations de T'avenir doi¬ 
vent recevoir une forte 'éducation hygiéni¬ 
que, si l'on, veut qu’elles se .défendent mieux 
que leurs devancières contre la contagion tu- 


L'ENDOSCOPIE HIWLEUltE 

Le professeur Jacobœus, de Stockholm, a 
exposé, à la Faculté de Médecine de Paris, 
ses travaux sur l’endoscopieintra-pleurale 


Le lendemain une démonstration pratique 
fut faite dans le service du professeur 
Léon Bernard 


La méthode du professeur Jacobœus; con¬ 
siste à introduire par ponction à travere 
le gril costal-un appareil d’optique analogue 
à Turétrosçopb. 

Cette méthode présente d’abord un (inté¬ 
rêt diagnostic, puisqu’elle permet l’explora- / 
tion de la Surface pleurale pariétale ou vis-/; 
cé/ale, mettant à même le clinicien d’obser- ' 
ver directement des lésions qui, jusqu’à 
présent, ne se révélaient que par des signes j 
indirects. 

Appliquée à là cavité péritonéalèMren- 
doscopie permet, à moins de risques, Iaj3 
vision' directe, qui n’était obtenue jusqu’ici./ 
qu’avec la laparotomie exploratrice, 

Tout ceci est déjà fort, intéressant,, mais : 
le but principal que vise maintenant ce/M 
procédé est l’application au pneumothorax’; 
artificiel. 

On sait que la réalisation du Pneumo-.fJ 
thorax est assez souvent rendue impossible | 
ou incomplète ,à cause .de l’existence, de J 
brides et d’adhérences. 

Les adhérences en plaques restent incu- M 
râbles, mais les brides qui s’étendent«par- ; 
fois comme des cordages fins, amarrant la «| 
masse pulmonaire et empêchant son collap-'-j 
sus, peuvent être repérées par l’endoscopie j 
et sectionnées le plus facilement du monde j 
à l’aide d’appareils très -simples. 

Ainsi se trouve considérablement àug- ; 
mentés les cas favorables au- pneumotho- 
rax, et dans bien des cas l’applicatibh en' J 
sera très raccourcie. 


A LA SOCIÉTÉ DE CHIRURGIE 

LE TRAITEMENT DE L'ANTHRAX 


A la dernière séance de la société de cÙ- ' v 
nirgie, M. Alglave a fait :unè communication 
sur l’emploi.du sérum de Leclainehe et vâl“ 
lé-e dans la guérison de l'anthrax. ' / 

M. Alglave .ne nie pas que le vaccin lé(I 
Delbet donne de -bôns résultats, mais il ‘i 
trouve que le sérum de Léclainclie et Val- 8 
iée -en donne. .d’au moins aussi bons sans a 
être accompagnés de cette réaction peut- : 
être bienfaisante, mais toujours pénible pouffa 
le malade et parfois alarmante pour le mé- 1 
decin, que donne le vaccin de Delbet. I - - 
M. Alglave au cours de sa communica¬ 
tion, indfstont sur la différence d’action en-'f 
tre un vaccin et un sérum montre qu’il faut 
continuer le sérum à dose suffisante jusqu’à 
la chute de la température, il l’obtient génêJ 
râlement en pratiquant tous les deux jours M 
une injection sous-cutanée de 10 cc de si- : 
rum. 

Au. cours de la discussion des cas ont éié ) 
rapportés où le vaccin semble n’avoir.'pas 
agi. mais il n’a pas été apporté d’échec de|| 
la sérothérapie. 

Beaucoup de chirurgiens resteront fidèles | 
à la méthode sanglante. Le cas de M. Al- j 
glave était constitué par un anthrax de la | 
lèvre supérieure à pronostic particulière- ) 
«ment sombre. 


On constate une recrudescence de 
la fièvre typhoïde 


Depuis auelque temps, les statistiques des 
hôpitaux révèlent." une recrudescence .de.-M 
fièvre typhoïde. 

A ce propofe, l’Assistance publique déclare 
que .cette terrible maladie peut être évitée ‘ 
par la vaccination préventive. 

L'Assistance publique rappelle (tue des ser- b 
vices de vaccination antitvnhoïdique, abso-,-1 
lument gratuits, sont ouverts bu public pari- « 
sien dans les hôpitaux suivants : adultes, J 
'-Saint-Antoine, -les samedis à 15 heures q ;Co«a 
«c-hin, les'jeudis et samedis .à 18 heures jjUll 
riboisièfe, lés .samedis à 17 h. 30 ; enfants: 
Trousseau, les .mardis 'et vendredis, à 9’-ltt#Jg 


berculeuse. Les jeunes filles àsurtout, futures .( 
mères -de famille, doivent avoir sur ces ques¬ 
tions des idées précises et complètes. 

Il reste donc beaucoup à faire, car éduque." S 
la population d’un grand pays lorsque les 1 
mœurs de cc pays lie sont pas précisément 3 
orientées-vers l'hygiène, est un-e tâche diffi- j 
cile à remplir et qui. demande beaucoup de | 
temps. Elle-exige de'"la. persévérance,, une ï 
grande patience et une - Inébranlable convierfl 
tion. 

Il faut une organisation générale, de M | 
propagande -et un grand esprit de solidarité '3 
entre toutes les œuvres éducatives. C’est une J 
chose déplorable de voir des organismes ani- -| 
més du même esprit de dévouement :et de ; .| 
bienfaisance se méconnaître ou faire sem-\ 
blant de. s'ignorer. 








































LE MONDE MEDICAL 


On nous informe que 


Naissances 

îfi Le docteur Stepin-skr-Yessière et Sfnië,. 

néeBinder, 115, boulevard Haussinann, ont 
pie plaisir de faire partie la naissance de 
; leurfils Jean-Arthur. 

Le docteur Mandoul. médecin-major et 
Mme, née Dannaud, sont heureux de faire 
p part de la naissance de leur fils Michel. 
p;-;Bssqn, 26 février. 

Fiançailles 

P^Mçiis apprenons les fiançailles de Mile 
Il Anne-Marie Laronze, fille de M. Jean La-- 
Kroaze, artiste peintre, - chevalier de la 
fi- Légion d’honneur, et de Mme, née Mignot, 
fifi décédée, avec le docteur. Félicien Hidden, 

• - chef de clinique adjoint à la Faculté de 
||| Médecine de Paris,, chevalier de la Légion 
ijr d'honneur, croix de guerre, fils de M. A. 
i - .Hidden, maire de Wemaers-Cappel, et de 
Mme, née Vaesken. 

. '. Nous apprenons les fiançailles de Mlle. 
SyGysèle Lemasson-Delalandé, fille de M. le 
fi docteur Th. Lemasson-Delalande, avec le 
baron Jacques de Caïlus. 

Ip Nous apprenons les fiançailles de Mlle 
w Catherine Dauch„ez, fille de M. eti Mme 
K-André Dauchèz, avec M. Jean-Jacques Laf- 
fittèf fils du docteur et de Mme Pierre 
fi Laffitte. 

Mariages 

kjfi.;;' Mgr Ceretti, nonce apostolique, a béni, 
présence d’uner très nombreuse et bril¬ 
lante assistance,, en l'église de la , Made¬ 
leine, le mariage de Mlle Tuffier, fille du 
docteur Tuffier, grand-officier de la Légion 
llfid’ïiomneur, décoré de la croix de guerre, et. 
. de Mme, née Herbault, avec M. P. Penin 
de La Raudière, inspecteur des finances, 
décoré de la croix de guerre, 
sft Les témoins étaient, pour la mariée : M. 
Ibîîemours Tuffier, son frère, et le comte 
Pierre de Ghavagnac-, son beau-frère ; pour 
^ fie marié : M. Penin de La Raudière, son 
fi frère-,- et M. R. Cormier, son oncle. 

— Nous apprenons le mariage du docteur 
y R. Dujarric de La Rivière* chef de labora- 
\ • . toire à l’Institut Pasteur, auditeur au 
Ü -Conseil Supérieur d’Hygiène, chevalier de 
fifi la Légion d’honneur, croix de guerre, avec 
- Mlle Marcelle'Friedmann. 
g|- , — A fia chapelle Sainte-Aune, à Toulouse, 
K' vient d’être célébré le. mariage de M. Geor- 
£• ges Varneit, du Puy-en-Velay, avec Mlle 
||fi Germaine Ousset, fiile du docteur Ousset. 

M. l'abbé Penacèque, curé de Fronsac, pa- 
I.fi rent dés jeunes époux, leur adressa une 
P émouvante allocution et leur donna la bé- 
P . nédiction nuptiale, suivie de la bénédiction 
fi- -papale, que Sa Sainteté Pie XI avait dai- 
Ifi - gnéfileur accorder. Après la cérémonie, un 
|fi-.déjeuner exquis fut servi dans les salons 
ggfi du 'Grand-Hô/el. .Dans la réception' qui 
K suivit, une nombreuse assistance d’élite 
||fi tint à apporter aux jeunes' époux, et à leurs. 
U familles leurs vœux de bonheur et leurs 
l lfi cottipiiments empressés. 

— Le mariage de Mlle Valérie C. Benja- 
min avec M. Rodolphe Trill'er, chirurgien- 
E-. dentiste, a été célébré dans l’intimité. 

E| — Nous apprenons le mariage de Mlle 
i-'fi Edmée Mordacq, fille du généra], avec M. 
gëfi André Raiga, interne des hôpitaux, neveu 
„ .de M. Clemenceau. 

E| <— Nous apprenons le mariage de Mlle 
gfi; Elisabeth Camelot, fiile de M.- le docteur 
f Camelot, professeur de clinique chiru-rgi- 
fi cale à la Faculté catholique de Médecine de 
EL; Lille, et M. le docteur Henri D’Hour, méde- 
Kf- cin assislant à l’Hôpital Pasteur, à Paris, 

I: fils de M. le docteur Louis D’Hour, décédé. 

Nécrologies 

— Nous apprenons la mort de M. le 
I', docteur Voix, pieusement décédé à Troyes, 
|. le 3 mars, à 1 âge de 49 ans. Ses obsèques 
|||- ont eu lieu le 6 mars, à Sainte-Madeleine. 

— A Leysin (Suisse-, est mort le docteur 
!•' F. Morin,' président de l'Association suisse 
E| ; fi contre la tuberculose et de l’Union inter¬ 
nationale contre la tuberculose. 

Le docteur Morin avait présidé |p confé- 
Ks-rence internationale contre la tuberculose 
KeI S Lausanne en août 1924 : il avait été, en 
Ifi 1923, nommé chevalier de la Légion d’hon- 
I; neur par le gouvernement français. 


— De M. Alexandre Rudaux, père de M. 
le docteur Rudaux, accoucheur des hôpi¬ 
taux, professeur, à la Maternité. '• 

Le docteur Paul Barrier, médecin .prin¬ 
cipal de 2 e classé'retraité, officier de la Lé¬ 
gion d’honneur, est décédé le 27 février, à 
Orléans. L’inhumation a eu lieu à Paris, le 
3 mars, au Père-Lachaise.' 

On apprend la mort de Mme la doctôjfi 
resse Hélène Herzenstein-Wulff, décédée en 
son domicile, 48, rue de Ponthieü Elle 
était la femme de M. Georges Favier, du 
Journal. Les obsèques.ont eu lieu-lundi der¬ 
nier. 

On annonce de Nancy, la mort de'Mme 
Pierre Parisot, épouse du docteur Pierre 
Parisot, professeur à la Faculté de méde¬ 
cine. 

Nous apprenons la mort de Mme le doc¬ 
teur Mülon Clotilde, femme du docteur 
Mulon, professeur agrégé à la Faculté, de 
Paris. 


NÉCROLOGIE 


Le Docteur FOURESTIÉ 

(d 8A6-d 925) 


C'est ifiie curieuse et attachante figure mé¬ 
dicale qui vient de.. disparaître, à Agen, en 
la personne du docteur Fourestié. Né en 
1846, interne en pharmacie des .hôpitaux de 
Paris, il prend part à la guerre de 1870 ; 
enfermé dans Metz, sort avec son ambulance 
sous le, couvert d’un sauf-conduit allemand' 
et continue la campagne ’ dans' les armées. de 
la Loire. Après la guerre, il opte, pour la mé ; 
decine, .passe brillamment le concours de 
l'mternat des hôpitaux et s’installe en 1875 
à Agen où sa vie ne sera qu’un long, exemple 
de modestie et de dévouement- Malgré son 
grand âge, il dirige, de 1914 à 1918, un hôpi¬ 
tal' : il est fait à :.ce titre, .chevalier de la 
L égion d’honneur, et, dès la cessation des 
hostilités, avec une étonnante et juvénile ar¬ 
deur, il s’attache, à la lutte contre la tuber¬ 
culose. 

L’organisation départementale qu’il avait 
réussi à mettre sur pied, malgré l’hostilité 
Uaeassièré-' du 'Comité national, de défefise 
antituberculeuse, était son orgueil, le seul 
qu’il ait eu'" probablement au cours de sa 
tranquille carrière. Au moment où il dispa¬ 
raît, on commençait à s’apercevoir, à Pans, 
que l’œuvre - antituberculeuse dont il était 
l’âme était u:ié chose vivante et viable. ■ 

A ses funérailles se pressait fine imposante 
assistance : M. le Préfet du Lot-et-Garonne 
avait tenu à y assister-en personne. Le doc¬ 
teur Lassignardie, au nom de l’Alliance d’hy¬ 
giène sociale ; le docte ir Lapoque, au 
nom du Syndicat médical ; le sénateur La- 
boulbène, au nom des amis personnels, ont 
retracé le: cours de 1 son existence toute de 
charité et de haute probité morale ; ils nous 
l’ont montré tour à tour dans sa vie profes¬ 
sionnelle où il-avait sû -gagner toutes les,sym¬ 
pathies, dans sa vie privée peu connue qu’il 
consacrait à l'édification patiente d’ouvrages 
de philosophie, d’études de caractères, de piè¬ 
ces de théâtre que -nous aurons peut-être 1e 
plaisir de, voir éditer un jour. Esprit très cul¬ 
tivé, d’un agréable commerce, il avait fait de 
sa profession un véritable apostolat, et c’est 
très respectueusement que nous nous incli¬ 
nons devant sa mémoire. 

. D’ J. S. 


Les États-Unis se défendent 
contre l'invasion des médecins étrangers 


Nous sommés avertis, que l'examen spé¬ 
cial permettant^l’exercice de la médecine 
n’est plus ouvert aux étrangers dans les 
Etats suivants : Texas, Arizona, Floride,, 
Illinois, Indiana, Louisiane, Maryland, Mi¬ 
chigan, Nebraska, New-Hampshire, New- 
York, Oklahoma, Pennsylvanie. 

La majorité de ces Etats exigent la. na¬ 
turalisation pour laquelle il faut générale¬ 
ment cinq ans de résidence et la connais¬ 
sance de l’anglais suffisante pour passer 
l’examen dans cette langue. 

D’autres Etats.se proposent d’agir de 
même. 



gvi. le Docteur Genii- 
Peçrin à qui lé Gou- 
■ veraement vient d'in¬ 
terdire de prononcer le 
mot de « (syphilis » 
dans une conférence 
que ce confrère devait 
faire par T. S. F. sur 
les causes de la folie. 
Nous reviendrons sur 
{ce véritable scandale. 
jCômmefiedit notre 
grand confrère « Le- 
JMatin sommes nous 
'•bien en 1925, au siècle 
' dit delà science et des 
jesprits libérés? 


M. Coué a lait, vendredi dernier, à la Fé¬ 
dération des pharmaciens, à Bruxelles,' une 
i conférence sur « I.a- maîtrise de 1 soi-môme 
par l’auto-suggestion consciente ». 

La Ligué., nationale belge d’hygiène men¬ 
tale a tenu son-, assemblée générale annuelle 
dimanche dénier à la Fondation universitai- 

En outre des rapports du secrétaire général 
et du trésorier, cette séance comprenaii 
deiix communications par M. le docteur Gli- 
bert,.--inspecteur général au- ministère du tra¬ 
vail, et' par M. Buÿse, directeur général de 
renseignement .de la ville- dé Bruxelles, sur 
« L’Hygiène mentale dans ses rapports avec 
F industrie ». 

M. le docteur Raymond Darget, de ■’ Bor¬ 
deaux. chirurgien des hôpitaux, vient d’être 
récemment nommé membre titulaire de la 
Société d’urolôgié'. de Paris. 


.La Société des gens de lettres èt le Comité, 
national de défense contre- la tuberculose or¬ 
ganisent pour le 21 mars 1923, une grande 
manifestation de propagande pour la lutte 
contre ce fléau social qui peut et doit dispa¬ 
raître. 

M. Pawiow, professeur de physiologie à Pé- 
trograd ; M. Noguschi, professeur à l’Institut 
Bockefeller de New-York, viennent d’être- 
nommés docteurs honoris- causa, dr l’Univer¬ 
sité de Paris. 


Une nouvelle application de l’Immunité 
locale. 

« INAVA » fait une Pâte Immunisante qui. 
contient du Vaccin contre la-Pyorrhée Alyéo-, 
laire, et qui, employée comme un dentifrice 
ordinaire, immunise Ja ' gencive -centre la 
Pyorrhée Alvéolaire, les gingivites, etc... 


Par décret en date du 28. février 1925, le 
doyen de la Faculté de pnarmacie.de l’Uni¬ 
versité de Paris est. autorisé" à accepter,, au 
nom de cet établissement, le legs universel 
en nue propriété qui a été fait à ladite Fa¬ 
culté par . M. Jean-Paul Pousson... . 


Un concours s’ouvrira le 25. mai 1925 - de¬ 
vant la Faculté de-médecine de Bordeaux 
potfr l’emploi de professeur suppléant des 
chaires d’anatomie, de physiologie et d’histo-, 
logiè à l’Ecole de médecine de Limoges. Le 
registre d’inscription sera clos le. 24 avril. 


Un concours s’ouvrira, le 22 juin prochain 
devant la Faculté ' de médecine de Montpel¬ 
lier pour l’emploi de -suppléant de la chaire 
de chirurgie- à- l’Ecole de plein exercice dé 
médecine et de chirurgie de Marseille. Le 
registre d’inscription sera, clos le 21 mai. 

Un concours s’ouvrira le 16 juin. 1925 devant 
la Faculté de médecine de Paris pour remploi 
de suppléant de la chaire de clinique obsté¬ 
tricale de l’Ecole de médecine de Rennes. Le 
registre d’inscription sera clos-le, 15 mai., fi; 

--■Un condours s’ouvrira le 29 mai 1925 de¬ 
vant la Faculté de médecine de Nancy pour 
l’emploi de suppléant des chaires-de patho¬ 
logie et de clinique chirurgicales, et de cli¬ 
nique obstétricale à l’Ecole préparatoire de- 
"médecine et de pharmacie de Reims. Le re¬ 
gistre des inscriptions sera clos un- mois 
avant l’ouverture dudit concours. 

Un concours n’ouvrira le 22 octoMe devant 
la Faculté de médecine dè Paris pour l’em- 
-ploi de suppléant de la chaire de pharmacie’ 
et matière médicale à l’Ecole dé médecine de 
Nantes. 


— On apprend la mort de Mme Ch. Ariès, 
jfi née. Massenet, décédée le 2 mars, en son 
i domicile, G, rue Edouard-Detaille, à Paris. 

De la part de ses enfants et netits-en- 
s. ' fuuls ; docteur et Mine Ch. Ariès et -leurs 
f.. ' enfarils ; M. et Mme José Ariès et leur fils ; 
|> Mme I.ebefaude ; ’ Capitaine et Mme J. 

r.anes et leurs enfants : Mme V. Lanes et 
Bfep ses enfants ; M. Christian Ariès et Mlle 
E!y. Denise Ariès, et. de toute la famille. 

£ — Nous apprenons la mort du docteur 
R' Prosper Mnlapert, professeur de pathologie 
H' - externe à l’Ecole de -Médecine de Poitiers. 

— Du docteur Breton, professeur d’Hy- 
K-;, giène à la Faculté de Médecine de Lille. 


Concours pour la nomination à une place d’Ophtalmofogiste 
des Hôpitaux de Paris 


Ce concours, sera ouvert ie jeudi 4 juin 
1925. à 9 heures) dans la -salle des concours 
de l'Administration, rue des Saints-Pères, 
n" 49. 

Cètte séance sera consacrée à là composi¬ 
tion écrite. 

MM. les docteurs en médecine qui désire¬ 
ront concourir seront admis à se faire ins¬ 
crire au Bureau du Service de santé de l’Ad¬ 
ministration, de 14 à 17 heures, du .lundi 4 
mai 1925 au samedi 16-mai inclusivement. 


Un concours s’ouvrira'le 19 octobre devant 
la Faculté de médecine de Paris pour Rem¬ 
ploi de suppléant , de la chaire d’anatomie, .à 
l’Ecole de médecine de Nantes. 

Un concours s’ouvrira le 19 octobre devant 
la Faculté de médecine de Paris pour l’em- 
.ploi de suppléailt de la chaire' de pathologie 
externe à l’Ecôlë de médecine de Nantes. Le 
registre d’inscription sera clos -le 18 mai. 

Un interne en médecine (12 inscriptions au 
moins) est demandé à l’asile d’aliénés de 
Fain-s (Meuse). Traitement annuel, 2.400 fr., 
nourriture,, logement, chauffage, éclairage, 
adresser demande, certicat de scolarité et 
pièces à rappuimu directeur de l’asile. 
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A L’ACADÉMIE DE MÉDECINE 


LA SYPHILIS DU LAMA 

Nous avons publié clans un numéro ré¬ 
cent de F Informateur Médical, la. nouvel¬ 
le, venue d’Argentine, de la grande récep¬ 
tivité que le lama présente pour la syphi¬ 
lis. Les deux savants argentins q-ui .sont 
les auteurs de cette découverte importante 
sont, Comme nous l’annoncions, actuelle¬ 
ment en France, où ils sdnt. venus tant 
pour faire connaître Jours travaux que 
pour se soumettre à tout le contrôle que 
voudrait effectuer les i médecins français 
sur les. résultals de leurs recherches. 

A la dernière séance 'de l’Académie de 
médecine, une communication a été faite 
par M. Doléris sur le rapport que MM. 
Jaurégui: et Laiieelotti' viennent de présen¬ 
ter à la savante Compagnie sur la syphi¬ 
lis chez le lama et. les -résultats sérothéra- 
piques déjà ^obtenus. . 

Un grand rwmbre de membres de l’Aca¬ 
démie avaient voulu assister à cettç séance 
pour entendre cette communication, dont 
l’intérêt n’échappe à personne. 

Nos lecteurs savent déjà, d'après ce-que 
nous avons publié, quel est l'essentiel de 
la découverte effectuée par MM. Jaurégui 
et Lancelotti. Nous n’y reviendrons pas 
dans cette courte note. Dans notre pro¬ 
chain numéro, nous publierons une série 
de magnifiques?' photographies documen¬ 
taires que-les savants argentins ont bien 
voulu nous communiquer. 



M:. DOLÉRIS 

QUI A FAIT CONNAITRE A L’ACADÉMIE LES TRAVAUX 
DE MM. JAURÉGUI ET LANCELOTTI. 



M. LÉ PROFESSEUR JEANSKI MK 
QUI A DEMANDE LE CONTROLE DES EXPÉRIENCES 
DES SAVANTS ARGENTINS 
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■ La Soiêté médicale . du Littoral méditer¬ 
ranéen vient de fêter son 25° anniversaire, i 
Fondée - en I960. en vue de , réunir, dans une ; 
défense commune, dès intérêts médicaux, hy¬ 
giéniques et climatiques de toutes les stations 
du Littoral, depuis liyères jusqu’à Menton, 
déttè Société a, désormais, à sou actif, dés 
travaux remun]uai)les. Bile a créé le goudron¬ 
nage des routes (réalisé’ sur presque toute la 
Côte), :et l’ozonisation des eaux de boisson 
(actuellement réalisé de Nice à Menton); Elle 
poursuit la destruction .'des "moustiques, des 
mouches, des eaux stagnantes, des p.i.ts gé¬ 
nérateurs de typhoïde, des poussières véhi¬ 
cules .dé tuberculose, et elle entrevoit aujour¬ 
d’hui la'réalisation intégrale de sou program¬ 
me.. Elle ne reculé iiiêine pas devant la dés- 
truclion des vieux inuneublêis, la généralisa¬ 
tion du tout à l’égoût, la conservation des 
parcs et espaces libres, qui dOulèvent ccpeiK 
dant de, difficiles questions flnanciôres, réso¬ 
lues bientôt par les immenses ressources en.- 
la taxe de séjour. 

Mais la Société médicale n’est pas seine- 
meut l’auxiliaire technique des municipalités 
intelligentes du Littoral méditerranéen, elle 
est' encore l'interprète écoutée des intérêts 
Climatiques de la Côte d’Azur à la Fédération 
des ■ Stations thermales et climatiques fran¬ 
çaises, dont elle tut le premier chaînon. Elle 
est aussi la voix scientiitqùe de cette même ré¬ 
gion dans les Congrès où elle va la représen¬ 
ter, et dans ceux qu’elle organise sur place : 
Congrès de Climatologie et d Hygiène urbaine, 
créés à Cannes et à Nice, en 1004 et 1907, avec 
Huchard ; Congrès de Thalassothérapie et 
d’Héliothérupie, en 1914, avec A. Robin : Con¬ 
grès des villes d'eaux et Stations climatique*, 
en 1920, à Monaco, avec le prince Albert le:, 
grand prorecdeai; des sciences, savant lui- 
même, et président d'honneur de la Société. 

Depuis 1823, la Société médicale a créé les 
Voyages d’études médicales sür le Littoral, 


, deaux (1325), .Nancy (1926). Enfin, à son 25«-' 
anniversaire, elle vient de convier 200 repré¬ 
sentants des Facultés et Sociétés de médecine 
de France, de Belgique, du Luxembourg et 
de la v Suisse romande. 

Ceux qtii n’eurent point le loisir de-répon¬ 
dre à son appel devront le regretter ! De Can¬ 
nes à Menton, entre Noël et le 1er janvier, 
par un radieux soleil de printemps,' ce fut 
un enchantement inoubliable ! 

Car les amphytrions se sont souvenus qu’ils 
étaient, avant tout, hommes de sciences, et 
ont réservé à leurs hôtes, d’admirables cau¬ 
series. A Cannes,.celle du D 1 Tîufnot-r ; à Nice, 
celles du Dr Surdon, de MM. Isnard, Leme- 
ray et Olivier, ,-sur la Météorologie et la Cli¬ 
matologie de la Côte, vérifiées par leurs ef¬ 
fets sur la faune et la flore ; A Cannes et à 
Beaulieu, celles du Jh Guiter et du Dr Hé- 
rard de Bessé, sur l’histoiique dés travaux 
’• accomplis pur la Société médicale : à Monaco, 


dans le. cadre incomparable v de l’Institut 
Océanographique: celles du D 1 ' Maurice Faure 
(de Nice) sur l’Œuvre scientifique du prince 
de Monaco ; du Dr Jaubert (d’Hyèresj sur la 
Cure hélio-marine du Littoral ; de Al. J. Vailot 
(Nice), directeur de l’jObgervaiüire du Mo'm- 
Bianc,, !sur l’activité solaire ; à La Turbie, 
celle de M. Casimir,.; sùr : la première; voie 
romaine transalpine, 

il faudrait ‘citer tout cé que nuus avons en¬ 
tendu, dire tout ce que nous avons vu ! Que 
nos confrères de fa.Société médicale dû Lit¬ 
toral iious pardonnent do trouver cédé tâche 
• nu-deesus de nos forças; et nous'permettent, 
de leur, adresser, une prière- : il serait infini-, 
ment regrettable que toutes Ips belles choses 
qu’ils nous ont dites, .soient, irrémédiablement 
perdues' pour ceint qiii n’eurent point Ta joie 
de les entendre', et qu’il n’en subsiste qu’un 
fugitif souvenir dans la mémoire des autres. 
La Société médicale du Littoral, qui a résolu 
bien d'autres difficultés comme.en se jouant, 
ne pourrait-elle, selon la coutume des jubi¬ 
lés, éditer un album commémoratif, où elle 
réunirait les idées qui ont été échangées du-- 
ram ces jours trop rapides. 


Asiles d’Aliénés 


M. le docteur Schutzenberger, médecin des 
asiles, classé avec le n" 6 sur- la liste des 
candidats reçus au concours de 1924. a été 
nommé médecin chef de service à l’asile d’a¬ 
liénés de Pontorson (Manche), en remplace¬ 
ment de M. le docteur J. Reboul-Lnchaux, 
non installé. 


Le vestiaire (les hôpitaux île Paris 


' L’œuvre si importante du « Vestiaire des 
hôpitaux de Pqris » a pour but de donner 
des. vêtements aux malades (hommes, fem¬ 
mes et enfants) qui sortent des hôpitaux, 
leur permettant ainsi de trouver plus facile¬ 
ment du travail ou une situation convenable.- 

Elle étend aussi ses Bienfaits aux femmes 
qui viennent d’accoucher et complète la 
layette du nouveau-në. 

Cette- œuvre compte, parmi ses principales 
ressources, un bal qui, est donné tous les deux 
ans à son bénéfice. 

Cette fête,, toujours très "brillante aura 
Ueu cette année le samedi 21 mars, à 10 heu¬ 
res. en l’hôtel « Fondation Salomon de . 
; Rothschild », 11, rue 'Berryer (8'). 

Le prix du billet est de 30 francs. 

On peut se procurer des billets chez Mme 
Pierre Du val, 119, rue de Lille (7*) ;. Mme 
Guillain, 215 bis. boulevard Saint-Germain 
HT*-) ; Mfit.è iPànas, 90, avenue Malakoff (16'). 


Déclaration obligatoire des décès 
par tuberculose 


LA SOCIÉTÉ MÉDICALE DD LITTORAL MÉDITERRANÉEN 

vient jcîe fêter son vingt-cinquième anniversaire 


M. Justin , . Godart, ministre du . travail, de 
l’hygiène, ' de l’assistance et-de la prévoyan¬ 
ce sociales, vient de. déposer un .projet dé 
loi 'afférent à la déclaration Obligatoire des 
décSis; par tuberculose.- : 

Le vote, de cette prescription légale pèr- 
' mettra à l’autorité publique de prendre tou¬ 
tes dispositions utiles, pour' prévenir, dans' 
une certaine mesure, la propagation de ce 
mai redoutable.'.En effet, si la, désinfection 
au cours de la tuberculose est. une opéra¬ 
tion compliquée, et appelée à sp renouveler ‘ 
indéfiniment- pendant l’existence-du mala¬ 
de, elle devient des plus simples en cas de, 
décès : elle .permet de faire disparaître au 
domicile du malade la source même de la 
contagion.-.. . 

D'autre part, elle donnera à l'autorité .ad¬ 
ministrative et aux œuvres qui lut lent con¬ 
tre la tuberculose la possibilité de mieux 
connaître les foyers tuberculeux, d’assister 
les -familles des. malades et, notamment, 
d’assurer, dans des conditions hygiéniques 
le placement des enfants des tuberculeux .' 
décédés, afin de leur permettre d’échapper . 
à la-contagion du mal ou de les guérir ra- ; 
pidement s’ils en étaient déjà atteints. 

Une mystérieuse épidémie décime la 
poputation de la frontière perso-afghante 

D’apiès ' le correspondant du journal ! 
« Pioneer », à M-esmed, ‘les populations, de j 
la .frontière perso-afghane sont extrême- 1 
mont alarmées par une épidémie mysté¬ 
rieuse qui sévit'depuis dix jours, danS la lé¬ 
gion.-de Karez. Jusqu’ici; deux cents per¬ 
sonnes seraient décédées -et dé , nombreu¬ 
ses autres seraient mourantes,. 

Les médecins. de .la région ne réussissent 
pas à diagnostiquer cette épidémie étrange. 


Petites nouvelles de l’Académie 


M. lé ministre du travail, de l’hygiène, de 
l’assistance et de la prévoyance sociales fait 
'tenir à l’Académie : 

Le dossier d’une demande formulée par le 
Conseil municipal de Cucq (Pas-de-Calais), 
• en vue d’obtenir le classement de la fraction 
de la commune dite « Stella Plage », comme 
station climatique ; 

Le dossier d’une demande formée en vue 
d’obtenir l'autorisation d’exploiter la source 
« Fédérale » à Vals-les-Bains ; 

Une, lettre de M. le préfet de l'Ain signa¬ 
lant que l'épidémie de fièvre typhoïde cons¬ 
tatée en octobre dernier dans la commune 
de' Divonne-les-Bains a pris une certaine ex¬ 
tension, et que l’on compte actuellement 15 
cas, dont 2 ont ôté suivis de deces . 

Une lettre de M. le préfet des Gô-tes-du-No l 
signalant un cas de méningite cérébro-sni- 
male dans la commune de Roquelio; 



Un groupe d’invités sortant de l’Institut océanographique de Monaco pendant des fêtes du 25' anniversaire 
de la Société médicale du Littoral méditerranéen. 


De gauche à droite 

En haut : M. le professeur Nobécourt (Fa¬ 
culté de Paris) ; M. le docteur Haushalter 
(Nancy) ; M. le docteur' Félix Régnault {Re¬ 
vue Moderne et Journal des Débats) ; M. J.-P. 
Faure, secrétaire général de l’Association des 
Naturalistes., des-Alpes-Maritimes ; M. le doc¬ 
teur Giraud,, professeur agrégé, chargé du 
cours d’hydrologie et eliipato-logie 4 la. Fa¬ 
culté de Montpellier ; M. Lortat-Jacob (Paris); 
M. :1e professeur .Vires (Faculté . de’ Montpel¬ 
lier) : M. le docteur, Oxner, secrétaire de l’ins¬ 
titut océanographique de Monaco. 

Ad centre : M. le docteur Lacroix (concours 
médical) ; -M. le docteur Girard.(cours'd’hy¬ 
drologie et de climatologie de la Faculté de 
Bordeaux) ; M. le professeur Serr, chargé du 
cours d’hydrologie et de climatologie de la 


Faculté de Toulouse ; M. le docteur Arbinet ] 
la Bessède, chargé du cours d’hydrologie et : 
de climatologie à la Faculté de Strasbourg ; ; 
M. le professeur Perrin, cours d’hydrologie ; 
et- de climatologie de la Faculté de Nancy ; ; 
M. le professeur Roger (Marseille) ; M. le ' 
professeur Tillaye (Tours) ; Docteur Gunz- 
tjurg, .professeur agrégé, président de la So¬ 
ciété médicale d’Anvers ;• M-. le. docteur. 
Baudouin, Institut d’hydrologie et de clima¬ 
tologie de Paris, président du congrès des 
villes d’eaux ; Docteur Laignel-Lâvastine, 
professeur agrégé (Société médicale des hô¬ 
pitaux de Paris) ; M. le docteur Durand (Li¬ 
moges) ; M. le docteur Roederer (Société de 
médecine de Paris) ; Docteur Krombach, pré¬ 
sident de la Société d’hygiène du- Luxem¬ 
bourg. 

En bas : Docteur Vivant, président de la So¬ 


ciété médicale de Monaco ; Docteur Marsan,- 
vice-président du Conseil national de la Prin¬ 
cipauté ; Docteur Maurice Faure, président 
de la Société de médecine de Nice ; Mme Ar¬ 
binet la Bessède ; Mme C. Roederer ; Doc¬ 
teur Durand-Fardel, président du Syndicat 
des médecins des stations thermales et clima¬ 
tiques ; Professeur Gley, du Collège de Fran¬ 
ce ; Professeur, F.uzières, doyen de la Fa¬ 
culté de Montpellier ; Mme Roger, représen¬ 
tant le doyen de la Faculté de Paris ; Pro¬ 
fesseur Delmas président de la Société des 
sciences médicales de Montpellier ; Aille Fou- 
eachon et Mlle Louis, secrétaires de la So¬ 
ciété médicale du Littoral ; Ddcteur Rosen- 
thal (Société de thérapeutique de Paris) ; Doc¬ 
teur Cramer, directeur de la Revue Médicale 
de ia Suisse Romande. 


Lettre d'un Médecin de Province 

Messieurs les Directeurs d’Hôpitaux, 

Malgré qu’fis aient depuis plusieurs an¬ 
nées la pratique du. latin, mes enfants sont 
restés des enfants .terribles. Quand, le ha 
sai'd de mes visites me permet «h Pr enffiBM 
mon . repas en .famille, je. dois -ubir sans'' 

' Srrêt un pénible interrogatoire, auquel je 
me prête avec beaucoup' de patience, car 
je 'ne déteste pas la curiosité de un s rejetons» 
«•Dis (loue, papa, m'a dit l’un de mcs-’-Sifc: ' 
fants, ton directeur d'hôpital nous a fait.riic 
à la. sortie du collège, au cours d’une cou 
versation il donnait de larges coups dé pau¬ 
me de main sur ses .cu.’ssïs. et i: Omaillait 
■sa conversation de mots bien Vulgaires'fcfflH| 
pendant cela doit être un homme bijÜR 'calé 
qu’un directeur d’hôpital ! » 

J’avoyc que,' honteux de ces rui»"iiiiements,. 
j’ai bousculé îhOn fi!S. 1 ' 

« Allons, mange, et. lais-toi, bavard ! i fffM 
Mais mon cadet a continué le questiçn-Sa 
nairp. vd'jB| 

« Enfin, papa, tu es sorti de l’Ecole de Mt- 
.decine de Paris, notre grand-père a été dij 
pïômé par l’Ecole de Pharmacie de Paris! 
de.quelle Ecole supérieure est sorti ce direc- 

J’ai été obligé de' répondre : 

« Mon brave .garçon, d’aucune école spe. 
ciale, autre que' l’école primaire. » I 
«.Tu plaisantes^ papa ; ;iour M.>iumaiuj*iæ| 
un régiment il faut avoir passé par Saint 
Cyr, par Saumur, par Polytechnique ou.parÀéil 
Salint-Maixent, pour diriger une mine, jl 
faut avoir passé par l'école de Saint-Etienne**! 
pour diriger une usine il faut avoir usé ses -j 
fonds de culotte sur les bancs m- CentratejB 
ou de l’X... J’estime que la direction'd’un * 
hôpital, d’un hôpital où il faut commanderi'h 
des médecins, des religieuses, des pharmaNJj 
ciens, des., infirmières, des malades, où ij. ■ 
faut dohner clés ordres à des entrepreneurs;^ 
à des fournisseurs de toutes sortes, est plu? 
importante que la direction d’un régimenf»^ 
et d’une usine de moyenne importance, 1 ^* 
«... Tout à fait d’accord, mon ami. r "/ft 1 
« Alors, papa, pourquoi nous dis-tu cette ' 
plaisanterie que pour être directeur d’hOpi-j a 
tal il suffit d’avoir son certificat d'études. ■ ■ 
primaires ? » 

« Parce que-cela est vrai, malgré que celï;-:^ 
paraisse paradoxal. D’ailleurs, le directèjïf* 
actuel s’est bien adapté à sa fonction ; Ho- 
ohe et Marceau . n’étaient pas sortis -d'une . ij 
Ecole de Cadets,-ni d’une Ecole de guerre** 
il dirige son hôpital tant bien que mal ;■$ 
cela ne veut pas dire que s'il avait un-, MU ; 
plus d’inttruclion ses dualités personnelles;. 1 
n'en seraient pas plus agissantes. Ce ia iÉM 
garçon s’est préparé à. là carrière de direc-; t 
teur d’hôpital en apprenant le métier de ré- 
tameur, et ce passé lui est d’une préciéûs&SS 
ressource à l'époque présente, car le diman- '; 
che il rétame lui-même les casterolles de sa : 'i 
famille. Entré dans l’administration mufilct* SS 
pale, il a été bombardé directeur d’hÔftitggiH 
comme il eût été bombardé directeur des oc- f 
trois ou receveur municipal. S’il plaît à mon 
chauffeur ou à mon valel de chambre d’en- - 
trer demain dans la carrière admimstratraÿlu 
municipale, ils pourront peut-être un .jour-'-«J 
devenir, par avancement régulier,, directeurs; 
de l’hôpital, et m’enguirlander, moi mérte- ‘j 
cin; comme étant devenus mes supérieurs^ 
hiérarchiques. » 

« Mais c’est profondément ridicule. » ' V-J 
« Mais oui, mon ami, c’est ridicule. L’or- -ïi 
ganisation hospitalière actuelle est arriérée, 
elle est faite pour des -organismes de chéri- 
té, et non pour ces maisons de santé m-oder- j 
nés que sont, et que deviendront de plus en. m 
plus les hôpitaux. Elles paient insuffisant'.(g! 
ment leurs infirmiers, leurs médecins, leurs ( 
pharmaciens. Cès formations sont des- otga- 
nismes complexes, appelés à prendre, ona- J 
que jour plus d’importance. La fonction 'd'utL J 
'directeur d'hôpital est très importante ; «w ; 
homme doit avoir une instruction très ëten- 
due qui soit au moins égale à celle d’uîwffl 
médecin. Il devrait y avoir, à la sortie iTesH 
l’X... et de,. Centrale, un corps d’ingénioürs'.sâ 
sanitaires. 

» Mais hélas ! ce jour-là ces ingénieurs'.sa-'|| 
nitaires, conscients de leur tâche enverront:® 
promener MM. les maires et MM. les conseil- -J 
lers municipaux quand on -essaiera de 1 les 
faire sortir de leur rôle — or, les municipagS 
lités ne voudront jamais de cela, et M. le ; 
maire préférera toujours avoir un directeur 
sortant du cadre des employés de la mairie,. :• 
qu’un directeur éminent, capable de discu- i 
ter et de faire appel à dés chefs autres? que : 
lui. Qu’importe l’hôpital pourvu que le mai- i 
re et le conseil municipal y soient les mai- . 
très. » 

« Alors je comprends pourquoi oh dit 
qu’en France les hôpitaux laissent à dési-.i 
rer. » 

« Et ils laisseront à désirer encore quel- j 
que temps, mon ami. » 

« Quelle tristesse ! moi qui aurais vbulufgs 
devenir directeur d’hôpital. » 

« Petit drôle, tu aurais voulu commander'^ 
hiérarchiquement à l’auteur de tes joursV.ïsB 
« Et pourquoi pas, le métier doit être ifisSJ 
téressant. » 

« Il t’intéresse, eh bien I tâche de te faire , 
renvoyer du collège, d’échouer au baûhoV'll 
de je faire recoler à l’examen d’accès: des S ! 
grandes écoles, alors je verrais ce jour-là si Nj 
je ne puis pas • envisager pour toi la carriè.-..;| 
re de directeur d’hôpital. Au fond, mon ami, 
ç.e serait assez drô'le, -quelle revanche, itbffl 
commanderais -tes camarades plus laborieux H 
plus travailleurs que toi et qui- seraient deve-, -. 
nus simples médecins de l’hôpital, après ieuî-.'i 
réussite à la Faculté et à l’Internat. », 
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Le vissage dans Se traitement 


A LA SOCIÉTÉ MÉDICALE DES HOPITAUX 


Le programme des fêtes 


des fractures du col du fémur 


I' Au .cours de la discussion sur le traitement 
1 -des fractures du col du fémur, qui a eu lieu 
v tau Congrès français de chirurgie. M. H. 
Reynes, de Marseille, dit avoir pratiqué le 
vissage, simplement en s’aidant des .radiogra- 



(ë plues et d’une minutieuse exploration au pal¬ 
per. Il a eu ainsi une ligne de vision directri¬ 
ce, qui lui a permis de réussir à fair e avan¬ 
cer la vis le mieux possible dans la ligne 
axiale du col. et à l’amener dansda tête fémo- 
1 raie, dans d’excellentes conditions ' vérifiées 
I -aux Rayons X. 

K . Il s’est servi de simples vis à. bois de me- 
jjmiisîeï de 8 à 9 cm. Leurs, tours de spire, plus 
espacés et.plus hauts que ceux d’autres vis 
” spéciales, sont mieux tolérées ;>èUei évitent 
les ramollissements des tissus oseux, en mé- 
nageant mieux leurs conditions de vasculari- 
ij. saiion. 

-Le vissage il’est possible que pour des frac- 
dures transversales à deux fragments trans¬ 
it cervicales ou cervico-céphaliqucs, et chez des 
i sujets'-'tfont le col n’est nas troD raréfié. 


Un Cours de Clinique médicale 
des Enfants 

B&tî. Un cours de clinique médicale des enfants 
'1 aura lieu à l’hôpital des Enfants-Malades.sous 
la direction du professeur Nobécourt et de 
M. Lereboullet, agrégé, avec le concours des 
É - 'docteurs Babonneix et Tixier, médecins des 
Hôpitaux ; des docteurs Nadal et Paraf, an¬ 
ciens chefs de clinique ; des docteurs Janet 
> et Pichon, chefs de clinique ; du docteur 
t Duhem, chef du service de radiologie de l’hô- 
f- pital des Enfants-Malades ; du docteur -Mathieu 
U. et de M. Bidot, chefs du laboratoire de la 
^'Clinique. _ 

Ev Le-cours portera sur les questions actuelles 
:■ de pédiatrie. 

i.:. il commencera .le lundi 6 avril 1925, et sera 
terminé le samedi 18 avril. Il sera complet en 
• 20 leçons. 

Les leçons auront lieu à 10 heures et à IG 
1,iheures. 

v Sont admis à. ce cours .les Etudiants et Mé- 
P decins français et étrangers, sur la présenta¬ 
tion de la quittance du versement d’un droit 
I, de 150 francs. 

Les bulletins de versement du droit sont dè- 
1 livrés au Secrétariat de la Faculté (guichet 
n° 3), les lundis, mercredis et vendredis de ir> 
■ .à 17 heures. 


Epidémie de hoquet en Suisse 


, Uneiépidémie de hoquet sévit en Suisse , et 
■notamment à Bâle. Cette maladie n’a pas eu 
p iusau’ici de suites fâcheuses, mais ceux qui 
■eirsont atteints alarment qu’elle est fort pé-, 
i ; ilible. car le hoquet ne se calme même pas 
| rendant la nuit. 




OPOCALCIll 

GUERSANT 
RECONSTITUANT PHYSIOLOGIQUE 


L’inlOHication aigue par le uéronai eues auires 
dénués de ta maionyiurée (BarDiiurisme) 


MM. U. Cuussa'dé et A. Tardieu,, par l’ana¬ 
lyse de cinq observations personnelles, arri¬ 
vent aux conclusions 'suivantes : ’ 

L’empoisonnement pur les ‘hypaptigpes doit 
être considéré comme mi enapm-o de l’étude' 
actuene. au, suicide. L’intoxication aiguë' Se 
iraduit toujours par la léthargie ou par le 
coma, identique.à.celui'de toutes les intoxica¬ 
tions d’origine externe. 11 peut être léger, pro¬ 
fond, réaliser le cairus ou le coma vigil. Par¬ 
mi les signes oculaires : nyStagmus et diplo¬ 
pie, Les auteürs^décrivent, dans l’une*de leurs' 
observations,, l’ophtalmoplégie externe 'nu¬ 
cléaire subaiguë et fugace (diplopie croisée,. 
L’état des pupilles, d’une grande variabilité, 
est d’une faible valeur diagnostique. Du point 
de vue urinaire; anurie, plus souvent oligurie, 
rarement polyurie ; albuminurie ou glycosu¬ 
rie ; cylindrurie. Présence de pigments ot <1« 
sels biliaires, d’uribiline, de constatation qua. 
si constante. Fréquemiîient. .azotémie transi¬ 
toire. Sans complication pulmonaire, s’instaJ. 
le souvent une fièvre' légère, parfois l’hyper- 
aierinu*. évoluant parallèlement au 'coma. As 
sociés au toiiia, coexistent les signes sui¬ 
vants : hypersécrétion salivaire, sueurs proru¬ 
ses, convulsions cloniques ou toniques, par 
mis d’ailure tétanique ou épileptique ; enfin, 
disparition du réflexe cornéen et des réflexes 
abdominaux. 

Du point de vue. psychiatrique : épisodes 
délirants, d'ordre eonfusionnel avec agitation 
ataxo'-adynainique, onirisme hallucinatoire et 
anxieux ; dysarthrie paréto-spasmodique de 
Logre, avec crispation très spéciale de ’a 
commissure des lèvres. 

Des manifestations; cutanées sont souvent 
observées. L’,éruption est des plus variée ; 
•bulleuse, -pustuleuse morbilliforme, scarlati¬ 
niforme, urtiearienné, etc. ; souvent symétri¬ 
que, toujours prurigineuse et suivie d’une 
iente desquamation. Ces toxidermies peuvent 
en imposer pour une scarlatine, une rougeo¬ 
le. un érysipèle, etc. ; mais, éphémères et 
fugaces,, elles ne durent que quelques jours. 

Quand cette intoxication réalise le syndro¬ 
me suivant : léthargie, ophtalmoplégie, as¬ 
thénie et fièvre, le. diagnostic peut être très 
délicat entre la léthargie, véronalique et celle 
de l’encéphalo névraxite épidémique, des 
tumeurs et hémorragies cérébrales, de la mé 
ningite syphilitique de la base et des comas 
paroxystiques. 

Une contre-indication formelle à l’emploi 
même à doses minimes du véronal ou des 
dérivés ds l'acide 'barbiturique : altérations 
hépathiques. organiques ou fonctionnelles, 
quelle que soit leur étiologie. 

Le véronalisme réalisant un coma uréo-ai- 
coolique, la saignée, abondante, se montre 
très efficace.., 


Le nouveau bureau de l’Umfia 


L’assemblée générale de l'Umfia a procédé" 
au renouvellement de son bureau. 

Sont élus à l’unanimité : 

Président, docteur Lartigue, ; vice-prési¬ 
dents, docteurs Bandeiac de.Pariente, Delau- 
nay, Lardeniiois ; secrétaire général, doctéhf ; 
Molinery ; secrétaire- général adjoint, docteur; 
Berry trésorier, docteur Digeon ; trésorier ; 
adjoint, docteur David (je Prades ; archiviste, 
docteuï Armengaud ; secrétaire des séances, 
docteurs Dausset et Bécart. 

Membres du conseil d’administration : Doc¬ 
teurs Cabanès, Cnfhala, Cayla, Farez. Fovea j 
(le Courmelles, Gardette, Lippman, ‘ Milian, 
Rhem, Deinbürg, Sânchèz de Silvera, Clé¬ 
ment, Simon. Torrès de Mendiola. YVeil-Ral- 
lé, Zarzycki ; vice-président d’honneur, doc¬ 
teur Gaullieurl’Hafdy.; secrétaire .généra) 
honoraire, docteur Mazeran. 


du centenaire de Charcot 


A la dernière séance de la société dé Neu¬ 
rologie, M. GuiUàih a donné le programmé 
des cérémonies qui, du 25 au 28 niai, seront 
eonsacrées au. centenaire de Charcot et au 
1 25° anniversaire de la société de neurologie. 

. Les fonds qui seront employés se décom¬ 
posent. ainsi : 10.000 francs dti Conseil 

municipal, 5.000 du Conseil général, 28.003 
: de dons individuels et 15-OOQ de subventions ; 
diverses ; les dons individuels- serviront, aux 
publications ‘ et les .subventions aux cérémo- 

La réunion.' neurologique internationale 
annuelle se tiendra en même temps, dé' sor¬ 
te que l’emploi du temps sera ainsi réglé ; 
■Le 25 mai, séance de travail' le matin, ,V 
l'amphithéâtre (iharept-, à la Salpétrière, l’a¬ 
près-midi .à l’Ecole dèsi'Inftrmières. 

. Le 26 mal,' à 0 li.,'rétinien de' la société de'; 
neurologie, rue de Seine, peur la célébration 
du 25 e anniversaire, ; la séance sera réser¬ 
vée à des commun!cations de membres as¬ 
sociés étrangers ; à 8 h., éloge de Charcot-' 
à l’Académie dé" Médecine, par M. Pierre 
Marie et adresses de représentants étrangers. 

Le soir, à 9 heures, à la Sorbonne, céré¬ 
monie officielle sous la présidence du Pré¬ 
sident de la République et en présence des 
corps constitués ; M. Babinski • prononcera 
l’éloge de Charcot. 

Le 27 mai, séances de travail à l'Ecole des 
Infirmières 1© matin et l’après-midi, puis 
banquet le soir. 

Enfin, le jeudi. 28, à 5 heures, le conseil 
municipal recevra à l’Hôtel-dé-Yille les 
membres de la réunion ’-néurologique an¬ 
nuelle et les membres du congrès des alié¬ 
nistes • et neurologistes qui s’ouvrira à ce 
moment. 

Les Rapports à l’ordre du jour ds la >réu*r 
nion annuelle, sont : la Sclérose latérale 
amyotrophique et la migraine. 



COMMISSION DE PROPHYLAXIE 

DES MALADIES VENERIENNES 


- Ont été nommés membres de la commission, 
de prophylaxie des maladies vénériennes : 

M. le docteur Touyeras, chef de-bureau au 
ministère du travail, de l’hygiène, de l’assis¬ 
tance et de la prévoyance sociales. 

M. le docteur Cavaillon, adjoint technique 
à la direction de l’assistance et de l'hygiène, 
publiques. 

M. J.-G. Pfeiffer, avocat à la Gour d’appel 
de Paris. 

M. le docteur Even, ancien député. 


Un médecin achève sa fille parce qu’elle souffrait trop 


Le docteur Blazer, de Denver (Colorado), 

s-est constitué prisonnier. Il a déclaré qù’il 
avait tué sa; fille, âgée dé .38 ans, et qui, 
paralysée depuis sa jeunesse, souffrait de- 
p'uis un mois de douleurs terribles! 

Le docteur Blazer, malade lui-même, crut 
qu’il allait mourir et ne voulant pàs laisser 
derrière lui sa Allé sans ressources et incapa¬ 
ble de travailler, il la tua en lui faisant res¬ 
pirer une forte dose de chloroforme; 


Ceiitre anti-cancéreux de Toulouse 


. Quatre- nouveaux services viennent d’être, 
sréés au centre, anticancéreux de Toulouse 
'qtii"seront dirigés .par, :. . 

aï. Escàt, chef du service d’oto-rhlno-laryn- 
-goloefe. 

M. . Martin, chef du. service des ypies uri¬ 
naires. 

M. Nux, chef dit service de stomatologie. 

"M. Garipuy-, chef du service de radmmthé- 
rapie appliquée a' la : gynécologie. 



Sirop de DESCHIENS 

à l’Hémoglobine vivante 

OPOTHÉRAPIE HÉMATIQUE Totale R - G - 


Seine 207.204 


FÉLAMINE 

Association des Acides biliaires purs 

et de l’Hexaméthylène-Tétramine 

LITHIASE BILIAIRE - HÉPATITES - ANGIOCHOLITES 

—r- COMPRIMÉS DRAGÉIFIÉS : 2 A 8 PAR JOUR - 

r Produits SANDOZ, 3 et 5, r. de Met 5 , PARIS (X e ) 

DÉPÔT GÉNÉRAL : USINE des PHARMACIENS de FRANCE, 125, r. de Turenne 


A la Société de Thérapeutique 


On voudrait contrôler la valeur 
des remèdes nouveaux 


M. Gallois, nouveau président de la Socié¬ 
té de'thérapeutique, a constaté,-dans son dis¬ 
cours d'installation, la carence de l’Acadé¬ 
mie de,médecine, dans s'on rôle de conseiller 
officiel du gouvernement en ce qui concerne- 
la -valeur - dés médicaments. 

« Mais, dit, M. Gallois, T Académie s’était* 
prononcée sur la valeur, thérapeutique des mé¬ 
dicaments et l’expérienée n’avait pas tou¬ 
jours confirmé ses appréciations. » 

' M. Gallois voudrait que la Société de thé¬ 
rapeutique prit, sur elle, officieusement, de 
remplir ce rôle de conseiller. Au cours de la 
discussion qui eut lieu a la séânc'e de février, 
li est apparu que la Valeur théra'péutique 
doit être laissée à l’étude personnelle de cha¬ 
cun. Par contre, un point parait facile à fixer, 
c’est de savoir • si un médicament nouveau 
est -vraiment -une composition chimique nou¬ 
velle et non pas un simple mélange. 

Un deuxième point est moins facile, c’est 
l'étude- pharmacodynamique ; la Société pa¬ 
raît cependant décidée à en aborder l’étude, 
elle a nommé pour cela , des commissions,, ce 
qiii est’ évidemment plus que rien. 
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au BLEU de méthylène 


L LE PLUS ACTIF - LE MIEUX TOLERE M 

6 A II) Capsules par lour. -J 

MORAL & C". 6. Rue Daublgny, PARIS ■■ 


IL FAUT QUE VOUS SACHIEZ 

que c'est arec la 

ZOMINE 

Que M. le Profes. Charles RICHET 
- A PROUVÉ - 

par des expériences physiologiques 
— et des essais thérapeutiques — 

L’EFFICACITÉ delà ZOMOTHÉRAPIE 
contre la TUBERCULOSE 


BON pour recevoir 6RATUITEMENT 

la Nouvelle Zomothérapie 

Un volume illustré de 224 pages (Masson, éd.) 

Par M. le Prof. Charles RICHET 

Envoyez ce bon avec votre carte de visite à 
M. le Directeur de 1’ s informateur Médical », 
111, boulevard Magenta, Paris (X«). 


TRIDIG£STIN£ DAILOZ 

GRANULÉE 






















































Le congrès dlo-ühino-Lariingoiogis 


Médailles d’honneur des Epidémies 


Deux rapports o'nt-été présentés au congrès • 

1“ Les sinusités postérieures et leurs compli¬ 
cations oculaires (par Canuyt, Ramadier et i 
Velter). 

Un certain nombre de laryngologistes ayam 
été frappés par la guérison qui so manifestait ! 
parfois .dans certaines affections oculaires ; 
nommées Névrite rétrobullaire (c'est-à>dire 1 
une diminution de l’acuité visuelle se tradui- ; 
saut-par'un seotome central), grâce à l’ou- 1 
•v&rture de l’éthmoïde un cfti sphénoïde, sur- ' 
tout'quand ces smus ne ■'ésentaient auciui» j 
lésion manifeste(ce qui avait fait donner | 


Médailles d’or 

M RigfSllet (Lucien), . médecin inspecteur 
des troupes- coloniales, inspecteur général 
des -services sanitaires et médicaux de l’A. 
O. F. 

Médailles de vermeil 


dans ces cas le nom de sinusite sphénoïdale 
o\i eüunoïdale latente,:, lé.” congrès de ÏS23 
avait confié à cés auteurs un.rapport sur cet¬ 
te question. 

Durant le cours de l’année, cette question 
avait été . débattue à la Société Parisienne 
dTbphtalmologie et quelques oculistes avaient 
appelé'cette guérison « des illusions thérapeu¬ 
tiques », parce que'ces affections guérissaient 
sans traitement et parfois même le jour où 


troupes coloniales au _ 

M. Le Vilain (Léon-Loùis-Charles), méde¬ 
cin-major de 2 e classe à l’ambulance de Ta- 
matave. 

M. le docteur Castelli (T.-J.-J.-B.), agent 
principal du service sanitaire maritime à 


l’intervention devait être effectuée. 

■ Ce sujet oui a été fortement discuté dans ' 
cours de l’année vient d’idées américaines. ' 
■particulier d’un laryngologiste américain ri- 
nom dé Siudev. En général, les oculistes ne 
«■oient pas à l’efficacité de cette opération et 
il en.est de. même, de quelques laryngologistes 
qui n’auraient eu aùjctin résultat après cette 
intervention 

- .Les auteurs du rapport, malgré une anatomie 
pathologique peu convaincante, se basant sur 
quelques -succès, ont conclu à une cause 
cthmoido-sphénoïdale. Comme ori' avait con¬ 
vié les oculistes à la discussion du • rapport, 
le.docteur Morax a" pris la parole et a soute¬ 
nu qu’il avait constaté de nombreuses névr' 
tes rétrobullaires aiguës qui avaient guéri 
sans aucune intervention sur les sinus posté¬ 
rieurs. D’autres orateurs ont aussi conclu 
pile les ‘troubles névrïtiques optiques répè¬ 
tent même à toute intervention ethmoïdo- 
sphénoïdalè et guérissent en dehors de toute 
intervention. 

IL — La diathermie en oto-rhino-laryngolo- 
gie. (Bourgeois, Dutlieillet, Périmait, Pozet). 


Médailles d’argent 

Mlle Broido (Sarah), médecin de l re classe 
au service* de santé et-: de l’hygiène publique 
à Salé (Maroc). ' 

M. Bul-van-Quy, médecin auxiliaire de 
l’hôpital consulaire de Yunnanfou. 

M. Baus (Gabriel), médecin-major des trou¬ 
pes coloniales à Dakar. 

M. Bouron (Charles), médecin aide-major 
à Bamako (Soudan). 

M. Bon au (Abraham), médecin à Tunis. 


Médailles de bronze 


' C’est, une des acquisitions les- plus récentes 
de la , physiothérapie puisqu’elle date d’une 
quinzaine d’années. Elle est née des travaux 
dé' d’Ârsonval sur les courants de .haute fré- 
. quence et, son application clinique date de 
Doyen. Cet auteur se rendit compte qu’en em¬ 
ployant des électrodes “'appropriées, la cha- 
’leu-v se condensait avec une telle intensité 
- autour de la plus petite que les albumines se 
coagulaient, c’était là 1’ « ' électrocoagula¬ 
tion ». Grâce à lui. l’a'miication de la « dia- 
.-thermie » au domaine chirurgical était deve- 
■nun une réalité. ‘Avant trouvé que l’étincelle 
fulgurante n’agissait qu’à quelques millimè¬ 
tres (le profondeur, Doyen '-pulm en ni¬ 
quant l’électrode sur les tissus, produire des 
destructions plus profondes l/électrocoagnln- 


: tion tombée un instant dans l'oubli est remi¬ 
se en honneur par la chirurgie spéciale. 

Les auteurs de rp grillant rapport, après 
avoir donné des explirnticns d’ordre phvsi- 
• que indiquent dans quels cas spéciaux cette 
'méthode donne de bons résultats en laryngo» 
logie dans les laryngites chroniques, dans lès 
hypertronhies arhvgdaliennes, dans les an- 
t.giomes du vo'le et de la langue, les papille-' 
\ lupus, sténoses vélo-pharyngées, épitlyè- 


M.'Peluard (Henri-Auguste), pharmacien des 
hospices civils au Mans. 

M. Mantelin (Octave), interne des hôpitaux 
de la Charité à Lyon. 

M’. Christy (Henri), externe des hôpitaux de 
la Cliarité à Lyon. - 

M. Tran Dinh Que, médecin auxiliaire de 
l’assistance médicale de l’Indo-Chine. 

M. Razanamahefa, médecin de 4 e classe de 
l'assistance médicale indigène, Tananarive. 

M. Rahenjoro, médecin de l ro classe de l’as¬ 
sistance médicale indigène, Tananarive. 

M. Escande (Pierre), externe à l'hôpital des 
j Enfants-Malades. ! 

M. Mathieu (Jean-Julign), externe à l’hôpi- 
I tal des Enfants-Malades. 
i Mlle Reitlinger (Irène), externe à l’hôpital 
] des Enfants-Malades. 

MH®- .Nageotte (Marguerite), externe à l’hô- 
j. pital des Enfants-Malades. 
i M. Briault (Pierre), externe à l’hôpital Bre- 
i tonneau. 

M. -Clement (André-), externe à l’hôpital Bre- 
j tonneau. - 

1 M. Wauthier (Robert),' externe à l’hôpital 
>. Bretonneau. 

M. Lemonnier (Etienne), interne à l’hôpital 
Bretonneau. 

! M. Boulanger-Pillet (Georges), interne à 
! l’hôpital des Enfants-Malades. 

M. Fatou (Etienne), interne à l’hôpital St- 
i Louis. 

I M. Trarieux, médecin aide-major de l re 
i classe à Ben-Gardane (Sud-Tunisien). 

‘ M. Bauvallet, médecin-major de 2° classe. 


des troupes coloniales (Grand-Bassam). 

M. Houblon, médecin principal de 1*> classé 
’ ' ‘ (-Côte d’ivoire). 


s troupes coloniales (Cf 


La lermeture dominicale des ptiarmacies 
occasionne a Paris oes incidents pénibles 


lioma cutané. 

Le docteur Heitz BovèV, avec sa haute com¬ 
pétence. est venu donner quelques explica- 

»• •> ' ’ -i.i_ 


non complémentaires et les résultats obtenus 
-■ en ebirurme urinaire. 

De nombreuses communications ont été fai¬ 
tes sous-la présidence du professeur Jacques, 
de Nancy. 


. Un mutilé de guerre se trouve pris de 
crises d’étouffement dans un autobus. Lé con¬ 
trôleur, aidé d’un- voyageur, le transporte 
I ct’urgenpe chez M. Masse, pharmacien rue de 
: Tolbiac, qui est cependant gratifié d’dn pro¬ 
cès-verbal. - 

| Avenue de Clichy. Mme Berteaux, deraeu- 

I rant 6. rué Fontaihe-au-Roi, atteinte C - 

forte hémorragie, trouve -enfin, après 


Les derniers livres parus 


La Bréviaire thermal des coloniaux, par les 

docteurs J.-J. Matignon et S. Atobatucci, 

préface du professeur Carnot. — Malolne, 

éditeur, Paris, 1924. 

Le Bréviaire thermal n’est pas un traité 
dlHydrologie: Le sous-titre- explique le but 
qjie- se -sont proposé les auteurs. C’est « un 
Guide cüniqüe pour le choix des stations 
thermales pour les Séquelles d’affections co¬ 
loniales ». 

But limité : Séquelles pathologiques que le 
- colonial rapatrié vient soigner en France, et 
comme corollaire, èhoix des stations' stricté- 
‘ment limité à celles'- qui corresiiondent vrai¬ 
ment à ces séquelles. 

Les séquelles se ramènent à trois groupes : 
gastro-intestinales, hépatiques, sanguines et- 
les stations conseillées se réduisent à six : 
Plombières, Châtel-Guyon, Brides, Vichy, La 
Bourboule et Royat. . 

- Ce guide comble une-lacune de noire litté¬ 
rature thermale : le médecin colonial éloigné, 
souvent isolé dans la brousse, se -trouve très 
souvent embarrassé pour qonseil’eç une sta-, 
•tion à un rapatrié. Le Bréviaire thermal lui 
sera d’un grand secours : la classification un 
peu schématique, quoique parfaitement clini¬ 
que des séquelles, lui permettra de trouver 
aussitôt la station utile. 

Les larges souscriptions dont cet ouvrage a 
été honoré par le ministère des .colonies, par 
les gouverneurs généraux de l’Algérie, de 
l’Indo-Chine, de l’Afrique Occidentale, de Ma¬ 
dagascar montrent assez à quel besoin répon- 
■ dait ce .livre. 


demi-heure de recherche, les soins nécessai¬ 
res chez M. Renard, -pharmacien, 142. avenue 
de Clidhv. M. RenarVl s’est vu également 
gratifié d’un procès-verbal. 

Une malade, rue du Marché-Pôpinc-ourt, 
ne trouve pas d'oxygène chez les pli arm a - 
ciens de garde ; -heureusement, elle trouve 
ce dont elle a besoin chez M. Cla-vereul, phar¬ 
macien libre. 2, boulevard des Filles-du-Cal- 
vairo, par conséquent loin de chez elle. 


Par ailleurs, à Aubc-rvilli-ers, l’inspecteur 
du travail dresse une -contravention à, - M. 
Luzuy. pharmacien, au moment précis où il 
donne ses soins à -M. Lavèrgne pour un écra¬ 
sement die doigt. 

En attendant que le Conseil -d’Et-at ait statué 
sur la légalité de l'arrêté préfectoral qui ledr 
impose la fermeture de leurs pharmacies, 
-plus de 300 membres du syndicat des phar- 


. ms» libres de la Seine, réunis à la F;, 
cultê dfe pharmacie, -samedi, ont, décidé. 
— ™ rlicatioiis données par leur ppé- 


après l-es explications données par leur pré¬ 
sident, M. Castille,' que leurs pharmacies 
resteront, comme par le passé, ouvertes tous 
les. dimanches' 


Création à la Faculté de Paris d’un emploi 
de chargé de cours 


IL est- créé, à la Faculté' de médecine de 
l’Université de Paris, -un emploi de chargé de 
.cours permanent ' de chirurgie, orthopédique 
chez l’adulte. 

Cet emploi serait supprimé si les fonds de 
concours, dont le versement permet d’en ef¬ 
fectuer • la création, venaient $ faire défaut. 



iparJyreâduÇÏ). 


Convient à tous les âges. Traitement simple, s 
discret, curatif et préservatif. Jamais d’Inconvénier 
Échant. et littér. aux seuls médecins, 

34, BOULEVARD DE CLICHY, PARIS 
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Aliment de Choix 


Livret du Nourrisson _ 1Î8, Faubourg S* Honoré Paris 


GOUTTE - RHUMATISMES 

ATOPHAN-CRUET 


INSUFFISANCE SÉCRÉTOIRE - GASTRITE - ENTÉRITE 

ORTHO-GASTRINE 


En cachets ou comprimés de 0,50 cgr. 
-- Littérature et Échantillons : - 


6, rue du Pas-de-la-Mule, PARIS (3’) 


Suif. - Phosph. - Bicar. - Citrate de soude 

(ea prises pour un verre) 

FORMULE KATIO.YmLE - S0LUT10.V LIMPIDE - Facile à boire 
ÉCHANTILLONS : Laboratoire A. LE BLOND 

51* rue Gay-Lussac, PARIS (V ) /.; 


Magnésie Bismurée 


(marque déposée) 

RÉGULATEUR NORMAL DES 

MAUX D’ESTOMAC 



Vous n’avez pas encore fait 
la vraie Zomothérapie 
si vous n’avez pas employé Sa 


ZOMINE 


q ui ç$t , dü Professeur CHARLES RICHET 

quarante muscu ^ re ) cru, pur, sec et total, 
°’ s p * us actif que la viande crue 
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e lEZ le tuberculeux qui prend 
de h ZOMINE, la peau et 
les muqueuses se rccolorent, l’état 
général s'améliore, l’appétit renaît. 
Puis, la fièvre s’atténue, la toux et 
l'expectoration diminuent, les ba¬ 
cilles de Koch deviennent plus 
rares ou disparaissent. 




tain d’obtçnir 


vos malades en traitant par la 
ZOMINE : les tuberculeux, les 
prétubcrculeux, les anémiques, les 
chétifs, les chlorotiques, les débiles, 




Avec 'a ZOMIN 



L’INFORMATEUR MÉDICAL parait chaque semaine 


de l’Abonnement : 20 Francs par An 
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ANTISEPTIQUE INTERNE 

DIURÉTIQUE 


DISSOLVANT DE L'ACIDE URIQUE 


Fièvres infectieuses — Grippe 
Voies biliaires et urinaires 
Rhumatismes, etc. 


BIYTOUT et CISTERNE, 12, bout- St-Martin - PARIS 


R. C. Seine N° 54.394 


MlltATIONS DAHS LO LÉGIO?! D'HORREUR 
0 TITRE MILITAIRE 

Ï: Arrivât, médecin aide-major de l r ® classe au.. 
.16° corps d’armée.; 9 ans de services, 4 cam¬ 
pagnes. Titres exceptionnels : médëcin qui 
s’est fait remarquer au front par son dévoue-; 
ment, son sang-froid et;son mépriscabsolu du 
• danger. 

Baraige, médecin aideunajor de l re classe'au 
~jt3®-corps d'armée ; 10 ans dé services, 4 cam¬ 
pagnes. Titres exceptionnels médecin énergi- 
pjue auquel son sang-froid et son dévouement 
ont valu 4 élogieuses citations. v . / 

.Briand, médecin aide-majori del r ® classe au 
K corps d’armée ; 9 ans de services,. 4 campa- 
/gnes, Titres, exceptionnels : jeune médecin 
.. pr's’est signalé en toutes circonstances par 
A son abnégation et- son mépris absolu dù dan¬ 
ger. 

Witwer de Froutiguen, médecin aide-major 
de l ro classe au 16® corps d’armée ; 9 ans de 
services, 4 campagnes. Titres exceptionnels : 

' .jeune médecin animé des plus hautes concep¬ 
tions du devoir, se prodiguant auprès des 
blessés et des malades, sans souci de lui-mê¬ 
me. 

!' .Poupelain, médecin aide-major de l re classe 
au 12 e corps d’armée ; 10 ans de services,. 4 
/ campagnes. Titres exceptionnels. : médecin 
d’un dévouement absolu qui. a eu une très 
; .belle attitude au .feu. 

qbsr.t)on. médecin aide-major de V® classe i 
titre temporaire au 14® corps d’armée ; “9 ans 
•<fe%erviees, 4 campagnes. Titres exception¬ 
nels : médecin qui s’est fait remarquer au 
, Iront par son courage, son dévouement et son 
sang-froid. 

■ Fiichet, médecin aidè-major de l ro classe à 
titre temporaire au gouvernement militaire 
dejParis ; 9 ans de services, 4 campagnes. Ti¬ 
trés exceptionnels : médecin qui a fait preuve 
enfo.utes circonstances d’une initiative, d’un 
courage et d’un sang-froid exemplaires. 

Cardenoux, médecin aide-major de l r ® clas¬ 
se ;au 13® corps d’armée ; 8 ans de services, 5 
campagnes. Titres exceptionnels : médecin 
'•qui a été gravement blessé. S’est fait remar¬ 
quer par sa brillante conduite au feu. 

Sartre, médecin aide-major de l r ®. classe au 
'il® corps d’armée ; 8 ans de services, 5 cam- 
: pagnes. Titres exceptionnels : médecin qui a 

■ fait preuve au feu d’un allant et d’un courage 
' remarquables. 

. Delon, médecin aide-major de l r ® classe au. 
16® corps d’armée ; 8 ans de services, 5 cam¬ 
pagnes. Titres exceptionnels : médecin d’un 
courage exemplaire qui s’est fait remarquer 
par sa brillante conduite au feu. 

• Boe, médecin aide-major de l r ® classe au 18® 
corps d’armée ; 8 ans de services, 5 campa¬ 
gnes. Titres exceptionnels : médecin qui s’est 
prodigué sous de violents bombardements 
pour soigner les blessés, faisant preuve de 
courage et du plus beau dévouement, 
g Mazières, médecin aide-major de 2® classe 
au 17® corps d’armée ; 8 ans de services, 5 
.campagnes. Titres exceptionnels : jeune mé¬ 
decin qui s’est fait remarquer au feu par son 
entrain, son courage et son mépris du dan¬ 
ger. 

Palais, médecin aide-major de 1*® classe à 
titre temporaire au 14® corps d’armée ; 8 ans 
■de-services, 5 campagnes. Titres exception- 
;Hels : médecin qui s’est distingué au feu par 
sa bravoure et son dévouement, pansant les 
: blessés sous les plus violents bombardements. 
,-Po.r.cher, médecin aide-major de 2® classeçau 
19® corps d’armée ; 8 ans de services, 5 cam- 

■ pagnes. Titres exceptionnels : médecin d’une 
‘•crânerie remarquable au feu, exemple de dé¬ 
nouement et de bravoure. 

; -Mathieu, médecin aide-major de 2® classe à 
“titre temporaire au 19® corps d’armée ;.8 ans- 
de services, 5 campagnes. Titres exception¬ 
nels : médecin qui s’est fait remarquer au feu 


Me de la Presse Scieniique 


La pleurésie aiguë chez l’enfant, Lek'kboullet, 

Progrès Médical. 

Voyons îd’abord le début. Comme vous l’a- 
.vez vu chez oet enfant, la maladie a débuté 
par un point de côté, du malaise, j de la fiè¬ 
vre, de l’anorexie ; c’est le début classique, 
dans lequel on a facilement l’attention atti¬ 
rée siir l'appareil thoracique. Mais il y a dès 
cas où le début' est seulement marqué: par 
des manifestations d’ordre 'général, par de 
la' céphalée, des manifestations nerveuses 
qui quelquefois en imposent pour un début 
de méningite. Dans d’autres cas, lav-pleuré- 
sie,': comme la. pneumonie, ■ débute , par un 
point de côté anormalement situé, notam¬ 
ment. un point de côté abdominal. De même 
qu’il y a une pseudo-appendicite pneumoni¬ 
que, de même on a. pu décrire unq pseUdOri 
appendicite pleurétique. Dans d’autres cas 
encore, “la inaladie.-débute par un gros accès- 
de -fièvre ' intermittente - qui en impose pour 
une. atteinte palustre. 

Il y a donc parfois un début un.peu anor¬ 
mal par le .caractère de la douleur 1 ou dès 
symptômes généraux. Mais le .début est aussi 
. quelquefois complètement latent, la pleuré¬ 
sie passe alors inaperçue. Lorsqu’un enfant 
présente une douleur sans cause apprécia¬ 
ble bu nette, sourde mais persistante/mé¬ 
fiez-vous de la possibilité d'une atteinte de 
la plèvrë. J’ai vu plusieurs exemples sem¬ 
blables, dans : lesquels une .douleur sourde 
.avait précédé de quelques-.jours ou de quel¬ 
ques semaines l’éclosion des phénomènes 
pleqraux. 

Traitement des infections à colibacille 

par le bactériophage de d’Hérelle, Phili¬ 
bert et ITauduroy, Journal des Praticiens. 

On sait que le bactériophage est un'élé¬ 
ment pathogène filtrant à travers la~ bou¬ 
gie qui a la propriété de détruire par disso¬ 
lution certaines bactéries. Il était logique 
d’utiliser cette espèce de « microbe des mi¬ 
crobes » pour la thérapeutique, anti-infec¬ 
tieuse. 

Mme H..., 35 ans, est atteinte de cystite 
chronique depuis trois ans à la suite d’une 
infection puerpérale. Jusqu’alors, la mala¬ 
die a eu une évolution cyclique ; à des 
poussées aiguës ont succédé dés périodes 
de rémission. 

La dernière crise remonte à la fin de 
mars 1922. Un traitement est ‘ institué : 
application de pelvi-therme et urotropinë.. 
Aucune, amélioration ne se manifeste., 
L’exainép. bactériologique montre que les 
mines sonkÿme véritable culture pure de 
colibacilles/Qn isole, le microbe et on le 
met in vitro en contact ayec du bactério-' 
phage : il pst lysé. On fait alors une in- 
j cation - soucia peau de la cuisse droite de 
2 ce. de bactériophage. Le lendemain, on 
constate un peu de rongeur, de gonflement 
et une légère douleur. La température est 
restée normale. La cystite n’est pas amé¬ 
liorée. Deux jours après la première injec¬ 
tion, on en pratique une seconde (2 cc.). 
Il y a une légère réaction locale non dou¬ 
loureuse, 

Le lendemain, les douleurs que la mala¬ 
de éprouvait en urinant ont disparu. Les 
mictions sont beaucoup moins fréquentes. 
Dans les jours qui suivent, elles s’espacent 
encore. Le cinquième jour après la deuxiè¬ 
me intervention, l’examen bactériologique 
montre que les urines sont complètement 
stériles. Le traitement général est conti¬ 
nué (fortifiant). Au mois de juillet, la ma¬ 
lade avait augmenté de 11 livres*, l’état 
général était excellent, les mictions nor¬ 
males, les douleurs disparues. On peut 
considérer la guérison eomirte définitive. 

En résumé : Cystite chronique à coli¬ 
bacilles. Echec du traitement .médical. 
Guérison clinique et bactériophage en sept 
jours par deux injections de bactériopha¬ 
ge au prix d’une très légère réaction locale. 


..par son sang-froid, son courageet.son grand 
-dévouement. 

Lannes, médecin aide-major de l r ® clasâe à ■ 
titre temporaire à la l r ® région ; 8 ans de ser¬ 
vices, 4 campagnes. Titres exceptionnels : mé¬ 
decin plein d’entrain. A eu au feu une attitu¬ 
de remarquable faite d’un courage et d’une 
abnégation exemplaires. 

Bourdais-, médecin aide-major de 2® classe à 
la 2® région ; 7 ans de services, 4 campagnes., 
Titres exceptionnels : médecin qui a fait preu- - 
ve en plusieurs circonstapces de beaucoup de 
sang-froid et de courage en soignant et éva¬ 
cuant les blessés sous de -Violents .bombarde¬ 
ments. 

Cebron, médecin aide-major de l r ® classe au 
11® corps d’armée ; 8' ans de services, 4 cam¬ 
pagnes. Titres exceptionnels : médëcin. bravç 
et dévoué, d’un mépris' absolu du danger, 
pansant et évacuant ses blessés sous leteu .de 
l’ennemi. . . 


I0DAL0SE GALBRUN 




IODE PHYSIOLOGIQUE, SOLUBLE, ASSIMILABLE 

Découverte en 1896 pa r E. GALBRUN, Docteur en Pharmacie 


.- Laboratoire GALBRUN. Ht 




Commissions des prix de l'Académie de Médecine 

pour I 925 

Dans sa dernière séance, l’Académie a 
procédé à la nomination de ses commis¬ 
sions de prix pour 1925. 

Voici la composition de ces commissions : 
Prix : 

Alvarenca : MM. de Fleury, Babinski, 
Mauclaire. 

Apostoli : MM. ’Lejars, Renault, Mau¬ 
claire. 

Argut : MM. Sircdev, Dopter, Bezançôlt 

Audiffred : MM. Netter, Letulle, Brault, 
Méry, Leg.ry, Renault. 

Barbier : MM. Vaillard,' V idal, Cahnette. 

Berràuto : MM. Béclère, Coutière. Regaud. 

Boggio' : MM. Letulle, Murfan, Bernard. 

Bourcéret : Vaquez, Labbé, Hallion. 

B-uignet : MM. Béhaï, - Méillère; Berfhelot, 
Patein, Baltliazard, Carnot. 

Buisson : MM, R ou;,-, Vaillard, .leanselmc. 

Glarens : MM. Darier, Bernard, Guilla'in. 

DaTidet : MM. Béclère, Tufffer. Xôbécourt. 

Desportes : MM. Hayem, Hminel. Gilbert,' 
Balzer, Lermoyez, Gr.imbert, Thibiei-ge, Mar¬ 
tin, Vaquez. Carnot. 

Godard : MM. Quénu, Sieur, Mauclaire. 

Gueret in : MM, Gilbert, -Ménétrier. Patein. 

Guzman : MM. Chauffard, Sergent. Vaquez. 

Herpin (do Genève) : MM. du Fleuri, Ba¬ 
binski, Guillain. 

Huchard : MM. Haùriot, JDoléris, Béhal, 
Bazy, Mesureur, Walther, Le Gendre. 

Larrey : MM. .Schwartz, Sebilleau, Le-jars. 

Laval : MM. Roger. Teissier, Balthazard. 

Lorquet : MM. de Fleuri, Mario, Souques. 

A.-J. Martin : MM. MoureU, Meillère, Mme 
Curie. ., 

Claude Martin : MM. Sebileau, Harimann, 
Legueu. 

Mège : MM. VVidal. Quénu/ Roger. 

Meynot : MM de Lapersoime, Sieur, Sei’- 
gent. - ■ 

Mombinno : MM. Calmette, Brumpi. N'allée. 

Pannetior : MM. Richet, Besançon, ser¬ 
gent, ■ 

-Perron : MM. Gley, Teissier, Petit. 

Polirai : MM. Gilbert, Letulle, Delezenne. 

Reynal : MM. Vincent, Cadiot, Martel. 

Ricord : MM. Thibierge, Martin. Desnos. 

Roussilhe : MM. Hutinel, Balzer, feanselme. 

Marc Sée .- MM. Prenant. .Nicolas, Delbet.’ 

. Tarnier : MM. Bar, Wallich, Faure. 

Vernois, MM. Strauss, Siredey, Renault. 

La Commission du prix .Albert l®’, de Mo¬ 
naco, sera nommée ultérieurement, le sujet à 
récompenser devant être désigné dans un 
prochain Comité secret. . 


Centre de lutte anticancéreuse d’Angers 

Est nompié directeur du centre de lutte an¬ 
ticancéreuse d’Angers, créé près de l'école'- de 
médecine d’Angers, M. le professeur Papln, 
directeur du laboratoire de bactériologie. 

Sont nommés chefs- des-divers-services : 

M. le docteur Sarazin, professeur de physi¬ 
que à l’école de .médecine. 

M. le docteur Brin, professeur de clinique 
chirurgicale. 

M. le docteur Decheneau, professeur de 
clinique médicale, en qualité d’adjoint au 
chef de service de curie et de radiothérapie.. 

M. le docteur Sarazin fils, professeur sup¬ 
pléant de physique à l’école de médecine. 
Nomination des membres d’une Commission 
de coordination des travaux sur le cancer 

Sont nommés membres de la Commission : 

M. Baud, directeur du centre régional anti- 
cancéreux de Reims. 

M. Gauducheau,- directeur du centre fégio- 
nal anticancéreux de Nantes. 

M. Gunsett, directeur du centre régional an¬ 
ticancéreux de Strasbourg. 

M. Le Beau, directeur de l’assistance et de 


l’hygiène publiques, en remplacement de M. 
Hudelo, appelé-à d’autres fonctions. 

M. Marie, directeur du centre régional anti- 
cancéreux de Toulouse. 

M. Marquis, directeur , du centre régional 
anticaiicéreux de Rennes. 

M. Potel, chef du-service des hôpitaux et 
hospices de l’assistance ..publique. 

M, Vautrin, directeur du centre régional an¬ 
ticancéreux de Nancy. 



CCI Uj|yT Hyperchlorydrie, 
Ot.LOc al U il I Dyspepsies, Gastralgies, 
SIS A I VS Arthritisme, Lithiases, 

“ USnLIL " Uricémie, Rhumatismes 


PYRETHANE 

filnlinémaigique puissant 

GOUTTES 

25 à 50 par dose - 300 pro die len eau bicarbonatée). 
AMPOULES A 2 c3. Antithermiques. 
AMPOULES B 5 c3. Antinévralgiques. 

là 2 par jour 

avec ou sans médication intercalaire par gouttes. 

Dépôt : PARIS, P. LOISEAU, 7, rue du Rocher 
Laboratoire PYRÉTHANeTABLON (S.-et-O.) 


R. C. Corbeil N® 870. 
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I CALVAIRE 01 DOCTEUR 


Grand roman de Mœurs médicales 

Par Johanès GRAVIER, 

. . ' (SCITE) 


» Je vois bien le complot. On t’a monté la 
tète.'Les mauvais garçons que tu fréquentes. 
A Paris .ça no mangue pas. Mais, oi's-leta 
• >Mën> à tés belles ‘'Connaissances, qu’ils.ne 
connaissent pas le vieux. S'ils s’imaginent, 
e.t toi. aussi, que je me saigne aux quatre vei¬ 
nes pour que tu fas'ses la noce. et le carabin 
i avec eux. iis se fourrent le doigt dans l’œil. 
C'est, sûrement eux qui t’ont mis dans la tête 
cettë foutaise de faire le docteur. Mais c’est 
un: métier de-perdu, de fichu menteur et de 
galvaudeux, Ça ne nourrit plus son'homme, 

■ t peux en croire ton père. Le médecin de 


Sa ville vient dir mourir de se.boiseonner. Il 
fait tort à tant de monde que c’est une honte. 
Tu n’es pas malin, tù ne voudrais point l’imi¬ 
ter et se faire gausser de toi et de tes pa¬ 
rents dans le pays. Puisque tu ne peux que 


travailler de lu tète apprend la loi. C’est une 
fiéquentation dont on ne se repend jamais 
depuis que le monde est inonde: A ta place, 
je voudrais l’appronfondir dans tous ses 
coins et dans toutes ses traîtrises, car il n’y 
a point de propriété, de vigne si bien au so¬ 
leil, ni de café achalandé qui rapporte aussi 
gros que cette connaissance. 

» Je ne t’en écris pas plue long. Je pense 
que ■ ça suffit pour te ramener à la raison. 
D'ailleurs tu penses ce qu’il t’en cuirait à 
t'obstiner. Pour ■ cette fois je te pardonne, 
mais ne recommence pa6 ; car je ne serais 
plus d’aussi bonne pâta. 

» La mère et moi se portons bien. Elle t’em¬ 
brasse bien quoique ta coùduite lui fasse 
gros sur le cœur. 

•i Ton père qui t’aime malgré tes torts. 

» Céle6tin Triaioup ». 


La folle colère du vieux était logique au 
fond.. 

En choisissant cette nouvelle profession, 
'soit' fils • n’avait point réfléchi qu’il infligeait 
à son père la plus grave des injures. Il mé¬ 
prisait le métier paternel pour prendre du 
service dans la concurrence. C’était une véri-. 
tablé désertion. Il passait à l'ennemi, ù ceux! 
qui le traquaient, lui, Triaioup, et voulaient’ 
l'empècher de vivre honnêtement de son Ban¬ 
nie, à ceux qui l’avaient traîné au tribunal • 
comme.un voleur, lui qui n’avait jamais pr' 
üiî ' liard à personne. "* * Su 


__ _ ,_ ... - avaient.fait con-i 

daihncr. à cinquante lranes d'amende et aux 
liais : aux-médecins ! 

Pierre répondit aussitôt une lettre aussi res¬ 
pectueuse de fond et de forme que modérée, 
il regrettait, disait-il, d’être en opposition si 
tranchée de sentiments avec l’auteur. de ses 
jours, qu’il vénérait profondément. Cependant, 
il ne croyait nullement se comporter en fils 
irrespectueux, en' persistant dans, le choix de 
la-cairière pour laquelle il se sentait le plus 
d’aptitude. Son père, toujours juste et raison¬ 
nable, ne saurait exiger que l’obéissance fi¬ 
liale alla'aussi loin,. 

Triaioup écrivit une seconde lettre : - 

i Tn.es le fils le plus dénaturé que je con¬ 
naisse. Des enfants comme toi, il vaut cent 
fois mieux élever' des cochons. Fais mainte¬ 
nant-ce que tu voudras. Tourne bien, tourne 
mal ; je te renie comme enfant. Ta mère pa¬ 
reillement. 

» Ne t’avise point,surtout de.reparaître.au 
pays. Je' ne pourrais retenir ma juste colère 
et je te recevrais-à coups de fourche.ou de 
fusil.- Ne'reviens donc .pas si tü ne — — 


que 


je te fasse un mauvais coup, car je pense 
l que des'jugés qùi acquittent - des gens - 
ont tué leur semblable - acquitteraient un 


.'bfëîiiPVMP PPI .. 
qui on t tu é leur semblable acquitteraient 

pérë/hans mon cas. - 

i> Puisque tu n’âs pas besoin de mes con¬ 
seils, tu n’as pas besoin de mon argent. Dès 
ce jo'ur, tu n’en verras puis la couleur et je 
vais m’arranger pour qu’à notre mort tu ne 
trouves-plus un radis. 

? Tire-toi d’affaire comme tu voudras, mais 
sache bien que ça ne porte pas bonheur dans 
la vie à ceux qui se retournent contre leurs 
patents. Us sont toujours punis'tôt oti tard, 
et c’est-bien fait. 

» Celui qui se dit ton père pour la dernière 


fois. 


» Célestin TBIALOUPï » 


Corps de Santé Militaire 


" MUÏAliOXS. DANS L’ARMEE ACTIVE 

Médecins principaux de 2°. classe 
M. Léon,. des. salles militaires de l’hospice 


mixte d’Angers, est affecté aux salles mili¬ 
taires dé l’hospice mixte du Mans 
M. Malaspipa, de la section technique du 
service- dé-santé, est désigné comme chef dé 
ladite section. - 


. : Médecins-majors de re classe - 
. M,'Ghambon, du 13T régiment d'infahterie, : 
est; affecté - aux salles : militaires de l’hospicè 
-mixte ; d’Orléans •-. ■ . 

' Mi' Chambelland: de Ta plnce”de Fontaine¬ 
bleau. est affecté au-131* régiment d’infante- 
rieX Orléans (service)'. 


•/ ••• Médecins-majors de 2* classé 

M. Chazal. du 19* corps d’armée, est Affecté 
à l’école militaire préparatoire: de Billom. 

- M. Bigaüd:- de Thôpitàî militaire d’Amélie- 
les-Bains. est affecté à rinflrmerie-hôpital du 
camp d’Avord. 

- M- Ây-eard, de la place de Béziers, est af- 
fepté à la place de Rennes. 

M. Montels, du 57' régiment d'infanterie, est 
affecté à l'hôpital militaire d’Amé!ie-les-Bains. 

M. Chaton, hors cadres, troupes d’occupa¬ 
tion du Maroc, est réintégré dans les cadres 
et affecté à l’école militaire préparatoire d’Au- 
tun: 

M. Zimmermann, du 134 e régiment d'infan¬ 
terie, .à Mâc.on, est effecté au 134° régiment 
(l’infanterie à Chalon-sur-Saône. 

M.'Bérgeau.l. de l’armée française du Rhin, 
est affecté à l’école militaire préparatoire de 
Saint-Hippolyte-duFort, 

M. Jacob, hors cadres, troupes d’occupation 
du Maroc,” est réintégré dans Tes cadres et 
affecté an 31 régiment d’artillerie division¬ 
naire ait -Mans. 

M. Ronnardel, de l’armée du Levant, est 
affecté au 13* régiment de chasseurs à cheval 
à Chambéry. 

. Médecins aides-majors 


M. Boulay, des territoires- du Sud-Algérien, 
est: affecté -à l’école militaire préparatoire des 
Andelys. • 

M. Pastôre, des territoires du Sud-Aigérien, 
est-affecté au ' 134* régiment d’infanterié à 
Mâcon. • 

M. Chnntriot, du 31* régiment de dragons, 

: est affecté'à l’armée du Levant, Volontaire. 

M. Laÿet, des territoires du Sud-Algérien, 
est affecté au 31* régiment de dragons à Lu¬ 
néville. , ' 

M. Odier. du 2’ bataillon de chasseurs mi¬ 
trailleurs, est affecté aux territoires dù Sud- 
Algér ien. Vojontaire. 


M. le .médecin' inspecteur Delaborde, direc¬ 
teur du service de santé de la 13* région, a 
été placé dans la 2’ section .(réserve) du ca¬ 
dre du corps de santé militaire, à compter 
du 5 mars 1925, 


Le docteur Prat, médecin principal de 
2’ classé, détaché au ministère de la guerre, 
au 3*.bureau de letat-major de l’armée, est, 
tout en conservant. ses . fonctions actuelles, 
mis .à la disposition du secrétariat général du 
conseil supérieur de là défense nationale. 



MEDICATION TOTALE des 

MALADIES du FOIE 
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associant synergiquement les 
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ItClIÀNTlU.ON.et LITTÉRATURE: 

\ Laboratoire do la PANBILINE, lonaiaj (irttsks) 


. de Paris 

ÉTABLISSEMENTS CLIMATIQUES - VAUDRY 

Belles façades au Midi 200 m. de TERRASSES et GALERIES 


Ouverts toute l’année —Adultes. Enfants 
/ Tris recommandés \ PRIX MODÉRÉS 
L par le CORPS MEDICAL) Notice 


Dans toutes tes Pharmacies 

yÛ^^VENTE en GROS 

mmnimniï^ffWfffflIlimniiiiiiiiiil^ 


IOSONE ROSIR 

ou Peptonate d’iode 


ARTHRITISME, ARTÉHIQ-SGLÉROSE, ASTHME, 
EMPHYSÈME, RHUMATISME, GOUTTE 


DOSE : Depuis 5 gouttes jusqu’à 
120 gouttes par jour. - 20 gouttes' 
correspondent comme effet thérapeu¬ 
tique à 1 gr. d’iodure de potassium. 


APRÈS tl ENTRE la REPAS 


PASTILLES 

VICHY-ETAT 


HTHlSE a uBOOCHE.t a i£S?0MiC 

f« m mdeit qu’en boites seelléee. 


R. C. Paris N° 30.05L 


O S fo x ul Qarron _ 


y * ^ (C 10 H 15 Ph O 2 Na 2 ) 

osphore colloïdal assimilable, le plus Actif, non Toxique 

Indications du Fosfoxyl : 

LGIES, ASTHÉNIES, NEURASTHÉNIES, 
ÉCHÉANCES ORGANIQUES, IMPUISSANCE 

es : LIQUEUR (non sucrée). - SIROP (anisé). — PILULES 
Echantillon et Littérature : 

Laboratoires B. CARRON, 40, Rue Milton. PARIS=9 e IHKJUHB 


FOURNISSEUR UE L’ASSISTANCE PUBLIQUE 

■ PARIS IX é£e 1 7. Rae Ambroise Thomas. IX è ffl e PARIS 

Puissant antiseptique 
ni toxique ni caustique 
sans.aueunréflexe 

Pour éviter les substitutions 

PRESCRIVEZ etEXIGEZ 

0 LE 0 -G 0 MEN 0 L 

PREVET 

5 Dosages :2%. 5 % . 10°/o . 20 %. 33 % 

“en ampoules ou flacons 

Antiseptique Idéal 
le plusmaniable 
intus et extra 


Comme garantie d origine et de pureté 
Exiger le nom et la signature PREVET 
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du D r DEBAT 



Le Gerant . L) r (JJK1NON 
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LE PLUS CLAIR ET LE MIEUX RENSEIGNE DE TOUS LES JOURNAUX MEDICAUX FRANÇAIS 



D r CRINON, Directeur- 


IDT 0 73 — SS TsÆ _A_ 33. S 19S6 

uirection s 111, boulevard Magenta — PARIS ÇA») 

TÉLÉ PH, 7 RU DAINE 62-95 


S’adresser pour la Publicité 

Aux Bureaux de “l’INFORMATEUR MÉDICAL” 

ni, boul. Magenta, PARIS 
Et à l’AGENCE FKANÇAISE de PUBLICITÉ 

35, rue des Petits-Champs — PARIS 



Une communication d’une très grande importance vient d’être faite a l’Académie de médecine 


L’INFORMATEUR MÉDICAL a donné, dans ses derniers numéros, la relation de la grande découverte qui vient d^être faite par deux savants argentins MM. Jauregui et 
Lancelotti. Il s’agit de la grande réceptivité qu’offre le lama pour la syphilis. Cet animal présente le cycle de toutes les manifestations syphilitiques qu’on peut observer 
chez l’homme. La Science est par conséquent dotée aujourd'hui d’un véritable animal d’expérience qui permettra certainement de hâter la découverte d’un sérum 
thérapeutique contre la syphilis. 

v Dans les photographies ci-dessus sont représentés les parcs à lamas de Buenos-Ayres, qui servent aux expériences de MM. Jauregui et Lancelotti. — La photographie 
au-dessus et à droite a été prise lors de la visite du Président De Alvear qu’on aperçoit en tête du cortège suivi de son aide de camp. La personnalité revêtue d’une 
blouse blanche est le Professeur Vegas. — La photographie en haut et à gauche .représente l’étuve où se trouvent les cultures des spirochètes. — En bas et à droite une 
photographie des lésions secondaires cutanées chez le lama. 




























Los reportages de !’INFORMATEUR MÉDICAL 


FAUT-IL EN PARLER ? 

OU 

LES JEUX DE LA C ENSURE E T DU MICROPHONE 

La T. S. F. n’a pas le droit de transmettre le mot « Syphilis » en France 


Depuis un an, grâce à l'initiative . de 
ïUnion des grandes Associations françai¬ 
ses pour Vessor national, la propagande 
d’Üygièiïe sociale avait à sa disposition le 
^Merveilleux-instrument de ■ diffusion que 
.-représente la téléphonie sans fil. Le prési¬ 
dent de l’Union, M. Henry de Jouvenel : 
^es vice-présidents, l’an .M. Georges Risler, 
■.chargé de l’administration générale, l’autre 
M. le recteur Appel, délégué .aux œuvres 
sociales, avaient prodigué leur activité 
pour obtenir des postes d’émission, — 
P. T. T.. Tour Eiffel et Radio-Paris, — 
qu’une place fût réservée dans les program¬ 
mes à de courtes conférences de prophy 
laxie. .Entre une va^e de Chopin et les 
j cours 'de la Bourse, on pouvait mettre en 
garde contre les fléaux sociaux- : tubercu¬ 
lose, cancer, syphilis, alcoolisme, les 000.000 
fervents 'de 1’an.tenne qui se comptent sut 
nôtre territoire national. 



!ateur Médical 


M. GENTL-PERIIIN 

Ce programme de propagande était q é- 
• glé. mois par mois, par-une commission 
spéciale présidée par M. Arxnbruster, com 
missaire général de l'Union des Grandes 
Associations. Aux séances de cette commis 
sion se rencontraient les 'conférenciers, les 
artistes, les représentants des postes émet 
teurs, et Ton faisait' du bon travail. 

Les causeries, rédigées d’après des direc 
tives arrêtées en commun, en tenant comp¬ 
te de la psychologie spéciale dés auditeurs 
de T. S. F., également représentés à la 
commission, intéressaient le public, et cet 
intérêt se traduisait par des lettres d’encou¬ 
ragement, des adhésions et des dons adres¬ 
sés' aux œuvres sociaus:'. ■ j. 

La censure survint. 

On la croyait moi'te avec la guerre, mais 
sous une forme ou sous une autre, A-nus- 
tasie -renaît toujours de ses cendres. 

Elle soupçonna de défaitisme un sympa¬ 
thique sénateur qui, le croiriez-vous, 
émettait quelques doutés sur la loynutç du 
désarmement de l’Allemagne. Mais le (mai 
d'Orsay fut moins formaliste que 1a. vieille 
dame. " 

: Elle prit ombrage de ce que ton dénon¬ 
çait la crise de la natalité N’avouons pas 
que nous nous dépeuplons, nos ennemis 
n en sauront rien. 

Enfin, sa dernière incartade a dû .ravir M. 
Brieux et lui -rappeler des heures héroï¬ 
ques : I.e mot; de syphilis ne doit pas être 
pi'ononcé au microphone. * 

Jusqu’à présent, pour combattre ulile- 
' ment un danger, on n’a rien trouvé de 
mieux nue de le rendre apparent. On' met 
des étiquettes rouges sur les fioles -à poison ; 
le Toufing-Olul) pose des écriteaux aux 
tournants périlleux ; on affiche sur les 
murs les méfaits de Talcoolisme, de la tu¬ 
berculose. Le mouchoir de Tartuffe est 
.-’ usé. 

Il fut un temps où T-ou n’-osait pas parier 
de la syphilis. Brieux a obtenu qu’on en 
parle. La guerre, qui a tout de même servi 
à quelque‘chose, à mis nos jeunes filles en 
présence des Iris,tes réalités de l’hêpil,al.- 
ri n ne leur cache, plus les misères de la 
vie. 

L’éducation des esprits s’est faite. . 

Mais la •■censüre’êst wne'âuègfie réactvtm-' 
nuire : Je déviais faine, fees jours -derniers,- 


à Radio-Paris, une .causerie d’hygiène men¬ 
tale. Je voulais dénoncer les.embûcflies ten¬ 
dues à notre faible raisçjp.-rpâr les complica¬ 
tions de la vie moderne. Parmi les cause» 
sociales de la folie, je m'avais pas l’inten¬ 
tion de m'étendre sur' les .causes directes 
et apparentés, -comme T alcoolisme, qdi crée 
le detirum tremens, et la syphilis qui rem¬ 
plit nos asiles de paralytiques généraux. 

Je ne lés mentionnais que pour les élimi¬ 
ner, dans une phrase que ce journal ne 
refusera peut-être pas d'ini-primèr, et 
que voici : 

« La civilisation contemporaine accumule 
les écueils où risqilfe de sombrer notée vi¬ 
gueur intellectuel te. D'une pari, elle multi¬ 
plie les facteurs directs de maladies mou 
taies, par exemple la syphilis, qui déter 
mine la paralysie générale, l’alcoolisme qui 
peuple les asiles d’aliénés, et les diverses 
toxicomanies, qui maintenant rivalisent 
avec l’alcoolisme. Toutefois, -contre ces 
fléaux directs de l’intelligence, la médecine 
sociale peut lutter avec assez d'efficacité 
On peut à la rigueur concevoir l’extinction 
de la syphilis et de Talcoolisme. » 

'C’en était frop. Par ordre supérieur 
Radio-Paris, au moment où je m’installais 
devant le microphone, m’a invité à suppri 
mer les mots malséants. 

J’ai eu peur, je l’avoue, de paraître igno¬ 
rant : Si je ne parle pas de syphilis, pen¬ 
sai-je, on croira que je ne connais pas le 
rôle quelle- joue dans la détermination de 
la paralysie générale p -cela nuira à ma 
réputation d’aliéniste, 

Aussi, sans hésiter, ai-je -remporté mon 
texte. ,. 

Et alors, résultat admirable, Anastasie. 
déjà défaillante, s'est évanouie. 

j Ou plutôt -on m’a accusé, et d’autres 
avec moi, d’avoir vu des,-ciseaux où il 
avait qu'un bâton flottant sur Tonde 
-, Un 'fonctionnaire, aimable, sans • doute- 
après.avoir appris que la facétie n’avait 
pas été .fïoùtêe en haut lieu, m’a déclaré 
qu’il n’y avait pas de censure, qu’il n’avait 
lias le droit de passer au caviar les textes 
des conférenciers. 

Et cependant ces textes doivent lui être 
soumis. 

Qui trompte-t-on ? 

Je Sais telle compagnie d’émission qui se 
trouve bien perplexe. 

Mais laissons cela. 

La syphilis existe, elle menace, faut-il. 
oui ou non, en parler ? 

« Ménagez les -oreilles des jeunes gens qui 
vous écoutent », me dit le fonctionnaire 
qui sauvegarde la bienséance au micro¬ 
phone. Mais ces jeunes gens constituent 
un public de choix. C’est à eux surtout que 
peuvent s’adresser nos conseils d’hygiène- 

Personnellemeni, je suis peu atteint. Je 
n’ai à parler do syphilis qu’à titre in-ci- 
"dent. 

Mais les sypliiligrapbes sont-ils condam¬ 
nés au silence ? M. Queyrat, le conférencier 
altitré de la Ligue contre le péril vénérien, 
se verra-t-il refuser Taccès de l’audito¬ 
rium ? 

•Oui ou non, l’Administration des P. T. T, 
a-t-,eHe déclaré : « Nous ne voulons plus 
qu’on parle de syphilis dans les postes 
d’émission. » 

Nous 1 ne voulons .plus, nous, de ces jeux 
compliqués de la censure et du microphone. 
Que l'Administration réponde à notre ques¬ 
tion sans échappatoire : « Peut-on, oui ou 
non. faite par T. S. F. de la propagande 
antivéfK t ienne ? » 

Et nous demanderons aussi : « Y. a-t-il 
une censure, oui ou non ? Si elle existe, 
qu’elle s’avoue. Si non, qu’elle se taise. •» 
Docteur GENIL-PERRIN. 

Médecin-chef des Asiles de la Seine 
Secrétaire général de la Ligue 
d'hyàièn.c mentale. 


Calendrier des Congrès 

V e congrès international de médecine et 
pharmacie mililaiie, du 20 au 25 avril 1925, 
au Vahde-'GWu e. 

Congrès international de Thalassothérapie, 
à Arcachon. du 22 au 25 avrfi 1925. 

X e congrès de médecine légale -de langue 
française, à Lille, les 25. 26, 27 mai -1925.- ’ 

Congrès intehiaticnal de Radiologie, le 30 
juin;' à 'Londres': 

V» congrès international d’histoire de la 
médecine, du 22 au 27 .juillet, à Genève. 

: IV e côhjnés international de m'édècine 'des 
ftiteidents, : lé 5 septembre-1925, à Amstcril'im. 


A la Société Médicale des Hôpitaux 


LA SCLÉROSE EN PLAÇUESJST-ELLEJERIBINE SYPHiLITIÇUE? 

M. Sézary, contrairement à M. Dufour, ne croit pas à cette origine 

■dans le cas de syphilis nerveuse sàmulaût la 
- •' plaques dont je viens de parler. 


Contrairement à M. Dufour, déclara M. .Sé- 
razy à la dernière, séance de la Société mé¬ 
dicale des hôpitaux, je-ne -crois pas à l’ori¬ 
gine syphilitique de la sclérose en -plaques, 
Il ne suffit .pas de montrer la. fréquence, de la : 
syphilis chez les sujets' atteints d’une affec¬ 
tion pour conclure que celle-ci: êst due au 
tréponème.- Il faut aussi- compter avec les cas 
où la syphilis ne peut être mise en évidence 
d’aucune façon. 



-Photo Informateur Médical. 

M. LE DJ DUFOUR 

- MÉDECIN Dh S HOPITAUX DÉ PARIS, QUI CROIT 
À L’ORIGNE SYPHILITIQUE DE LA SCLÉROSE 
EN PLAQUES. 

D.u point de vue clinique, il existé, pour- 
employer un terme que .je trouve impropre, 
des pseudo-scléroses en plaques -dont quel¬ 
ques-unes sont de nature syphilitique: Comme 
nous l’avons dit, la pseudo-sclérose syphiliti¬ 
que se'distingue déjà cliniquement de la vrai-éi 
sclérose en plaques par uh ou plusieurs symp¬ 
tômes insolites : apparition tardive., irnportânce 
dos troubles de la sensibilité superfteiellëï etc. 
Il faut ajouter les càractères du liquide cépha¬ 
lo-rachidien qui sont franchement ceux de ;la 
-sv-hilis nerveuse, et l'efficacité du traitement. 
A ce propos, je nuis dire que j’ai appliqué ;à 
plusieurs malades atteints de -sclérose'-èn pla¬ 
ques légitimés, les traitements spécifiques les 
plus intensifs (v compris le <qùv|j«oT: et que 
je -u’ai jamais obtenu une amélioration rap¬ 
pelant.. même de loin, celle -qui s’est produite 


connais 

___ ___ .... faveur b 

l’origine syphilitique de la' sclérose eà fc 
ques. «Comme M. Guilla'in l’a fort bien dit, il 
n’y a aucune ressemblance entre les 'lésions 
cle la sclérose, en plaques et celles défia sy¬ 
philis du nëvfaxe. Une observation que j’ai 
publiée avec M. Jumentié est tout à fuit sug¬ 
gestive à cet égard. Il s’agissait d’une ancien¬ 
ne syphilitique qui présentait une sciérpse en: 
plaques typique, sans aucune réaction syphi¬ 
litique du liquide céphalo-rachidien et abso¬ 
lument rebelle au traitement spécifique. La 
malade succomba après une ..poussée dé mÿifl 
litre aiguë ascendante. L’autopsie montra 
d’une part des i-ilaques amcieinees de sclérose 
I avec lésions classiques. péricylindriaxfl8sM| 
rappelant nullement les altérations syphiliti¬ 
ques, d’autre part des foyers récents de myé¬ 
lite .figue avec infiltrats discrets périvascu- 
lipes. Ces infiltrais périvasculaires n'avaient 
pas l’importance qu’ils «mit dans la syphilis 
nerveùsé. ils sont d’ailleurs de -constatetioa 
banale dans toutes les affections aiguës du 
névraxe. -comme b par exemple l’encéphalite 
épidémique et la poliomyélite aiguë don'tM; 
ne sache pas qu’on ait soutenu la naturé^sB 
phUiticu-e. De Plus, .fait très renianniable.- il 
n’y avait aucune trace de méningite, à l’en-' 
contre de me .que l’on observe dans la grande 
majorité clés lésions nerveuses syliititirpios., 
Enfin, fi.'examen à Tultra-microsoope de plu¬ 
sieurs frottis de moelle n’a pas montré de 
tréponème pâle, nas plus d’ailleurs qu’aucun, 
spirochète. 11 s'agissait en somme d’une vraie- 
sclérose en. plaques survenue- chez une sypltîï, 
litiquè. ruais qu'aucun caractère, ne permet*, 
tait, de considérer comme de nature etfinème 
d'origine syphilitique. 

Tout syndrome déterminé par dis lésions: 
■multiples. disséminées et chroniques des «eh- 
très nerveux peut simuler la sclérose eujmfH 
ques. Mais la vraie, sclérose en plaques'tiw 
son autonomie du caractère spécial de ses 
lésions et. -surtoui de l’intégrité habituelle des 
cylindraxes dans les foyers scléreux. Il en 
résulte une symptomatologie propre qui attirer 
Tattentio-n à l'exafnèn clinique. 

M. H. Durant répondit : Les arguments que 
mes. 'Collègues (MM. Sézary et Clovis Vincent), 
viennent .d'invoquer -en faveur de la diffè¬ 
re u ce des lésions anatomo-pathologiques exis ; 
tant dans la sclérose «n plaques et le syndro*» 
me syphilitique à lype de sclérose en plaqués 
m’émeuvent certainement, car ils me rappel-... 
lent les mêmes discussions soulevées, dans 
ma jeunesse, par mes. maîtres -regrettés, k- 
-propos du tabes. ■ 

U y avait à cétie époque, au nom de l’ana¬ 
tomie .pathologique, les vrais tabes, et « 
qui -ne Tétaient Das. parce qu’ils relevaieill 
de la syphilis. L en fut de même -pour la 
paralysie générale. 

Pour ma. paît, je ne crois pas l'anatomie 
pathologique capable de trancher la questjèn, 
mais je m’inclinerai toujours devant celui.nui 
apportera la démonstration certaine de l'exis¬ 
tence dïun virus autonome de la -sclérose--en, 

' plaques. -, V, .- 'ï$ 


NOMINATIONS 

dans l'ordre de la Légion d’Honneur 

Au grade 

MM. Abrami, docteur 
lier du 1er nôpt 1917. 

Blanchi, directeur de l'hygiène publique 
du gouvernement -égyptien. Chàvalier du 7 
août 1913. 

M. le docteur Custaud. médecin de coloni 
sation, maire de Colle (département de Cons- 
tantijie). -Chevalier du 21 juillet-1906. / 

Au grade cle chevalier 

MM. Eouveri.-t. médecin-ma.ior 'de 2 e ‘classe 
au service de Tassisjtnnce à Mbgador .Ma¬ 
roc). A grandement contribué, par la créa¬ 
tion d'uii hôpiial indigène, a Mogador, au 
développement de l'influence frahça-ise. 

Dreyfus, - administrateur de l'hêpital fran¬ 
çais de Londres, A contribué, avec le pluf 
grand dévouement, .au développement des 
œuvres charitables françaises à Londres. 

Mme Gauthier, supérieure de l’hôpital 
français de Saint-J,ouis-de-Damas, 20 ans de 
services dévoués à la causeTrauçaise en Syrie. 

Vil lard, docteur en médecine A Montréal 
A mis son activité et. son influence, au Ca¬ 
nada, ata- service de la penséé et des idées 
françaises. 

M. In docteur Etienne, médecin du minis¬ 
tère de l’intérieur. Successivement, depuis 
1900 : préparateur à l'école de médecine dé 
Clermont-Ferrand, assistant à l'Hôtel-Dieu de 
Paris, médecin expert près les tribunaux de 
paix de Paris, . médecin stomatologiste -du 
ministère de l'intérieur depuis 1914. 25 an¬ 
nées de services civils et militaires. 

M. le docteur Bou filet, maire du 16 e anv.n- 
dissement de Paris. Successivement : maire 
de'.-Reuil, de 1392 à 1900. maire du 16» arron¬ 
dissement depuis le 12 avril 1911. 45 armées' 
de services civils et de pratique médicale. 

M. le docteur Bouvier, président du Con¬ 
seil général de Belfort. Médecin à Fontaine 
depuis novembre 1899. Conseiller municipal, 
puis adjoint a-u maire de Fontaine depuis 
1909. Successivement," depuis 1909 : , conseil¬ 
ler général, v.ice-présidmt, .puis président Au > 
Conseil général depuis août-1922.- 25 -années, 
de .service? civils et militaires. 

M. le docteur Remet, maire -de Tantavel 1 
fPvrénées-Orienlalcs). Successivement, de¬ 
puis 1908. : adjoint .au maire, puis maire de 
Tartt&vél depuis' 1913V 'Services militaires r 
’ "l'sAef ilnài du fpmips -de guerre. - 


Ephémerides Médicales 

1-6 mars 1-825. — Mort, à Paris, du célk 
bre médecin anatomiste Beclard, •cliirugiènl 
ni chef de la Charité, et qui fut professeur; 
léputé à l’École de Médecine. 

4.7 mars 1808. — Création de la l-’acul|g 
de Médecine de Paris, qui succède à l'Eco¬ 
le de santé -établie en l'an III pour rempléjl 
cer T ancienne Faculté et le Collège déè|ffl 
ruTgie. 

18 mars 1556. — Laurent Colot s acquiè-, 
re une telle célébrité dans l’opération de 
la taille, qu’Hemi Ii le nomme.litlmtoniiste 
de sa maison et le fait nommer à l'Hôtel-j 
Dieu. 

19 mars 7897. — La Conférence sn-nitSl 
re interna tionale de Venise - se sépare, ; 
après avoir arrêté les mesures à prendre' 
pour la protection de l’Europe- contre liri 
■peste. 

20 mars 1684. — Naissance, à Sauver 
(Languedoc), du médecin Astruc, qui pro¬ 
fessa à Montpellier, au Collège de France, 
à la Faculté de Paris, et fut médecin de 
' is XV. 

mars 1783 — Mort, à Vienne, du mé¬ 
decin allemand SCoIb. qui fut un grand.: 
partisan de l'inoculation. On lui a repro-- 
■’-i-é T.abus des vomitifs. 

22 mars 1796. — Les professeurs Corvi- ? 
sari, Hallen, Sêdillot, etc., fondent la So¬ 
ciété de Médecine de Paris, dont le siège 
fut -établi 3/ rue de. l’Abbaye. 


A L’IIVSXIXTJT 

L’Académie des sciences morales et polit!-.' 
ques a classé hier les candidats au fauteuil 
du regretté Paul Cambon. Sa commission' a 
présenté en première ligne Mgr Julien, l’il¬ 
lustre évêque d’Arras. 

La, commission a classé ensuite : en deuxiè- 
.. e ligne,Thistorien îtodocauaehl : en troi- * 
siième ligne (a.r -sequo), MM. Le Chatellier et 
IT Marie. 

M. Georges Risler s’étà-if retiré. 

Il se retrouve (T.'iiilleu-rs, ainsi que les trots 
dernîars, candidat à la succession du regret- 1 
të Vfiley, doyen de la Fa-calté .-des lettres de'; 
Caen; ■ •-. . . 
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LE MONDE MÉDICAL 


A L’ACADÉMIE DE MÉDECINE 


Réception 

11 ' Au Café île Paris-, de nombreux amis et 
iplaborateurs hispano-américains et fran¬ 
çais ont fêté le docteur Sojo, dirctem? de la 
Jîaztm, de Buenos-Aires, avant son retour 
pa Argentine. 

Parmi eux se trouvaient : les ministres 
Alvarez de Toledo, Santiago Alton ; le pro¬ 
fesseur Oliverio ; MAI. de. Monzie ; S'ul- 
bert, de la Prensa ; Qrtïz Eriiagüe, de la 
.Nation ; l’écrivafti Gômez Carrillo ; puis, 
Ibels, Diaz de Vedia. le ehirurgüen Darti- 
gues, président de l’Union médicale fran- 
. co-lbéro-américaîne. ; le docteur Baridelae- 
de Parienle, vice-président' de la. même 
.. Onion, et notre collaborateur, le docteur 
: Mcîinéry. 

Naissances 

Le docteur Mattdoul, médecin-major, et. 
ppné,'née Dannaud, sont heureux de faire 
. part de la naissance de leur fils Michel. 

te docteur André Jacquinet. et Mme, née 
Véroudart, sont heureux de faire part de 
la naissance de leur fille, Simone. Reims. 

, 6 mars. 

té docteur et Mme Camille. Bru.,, à Agen, 
ç .font pari de fa naissance de leur fils,. 

Henri-Jean-Louis. 

Mariages 

îf A été célébré, en l’église Saint-François- 
de-Sales, au milieu d’une nombreuse as- 
f sistmee. le mariage de- Mlle Cécile Mar¬ 
san, fille du docteur Félix Marsan, an- 
chef de clinique à la Faculté de Mé¬ 
decine de Paris, chevalier de la Légion 
Honneur, décoré de la croix de guerre, 
ef de Mme, née Ducor, avec M. Alfred Va- 
; . 1ère Chechod, ingénieur, fils de M. Jean 
' -Vdlère-Chochod, et de Mme, née Michel. 

M. Jules Roussel, M. le docteur Gaston 
Rrossei, chevalier de la Légion d’honneur, 

- et Mme Gaston Roussel, ont l’honneur de 
vous faire part du mariage de Mlle Colette 
■K leur petite-fille, fille et boire-fille,. 
Kvec M. Etienne Béraut. . 

Nécrologies 

Nous apprenons la mort, aux Avenières- 
| Bourg-Saint-Maurice-Morestel, de M. Mau- 
. rice Rullier, pharmacien de lie classe, 
-maire des Aveniôres officier d’académie, 
f-décédé le 5- mars 1925'. 

M. Justin Requis ; Mme et M. Charles 
| Requis,' pharmacien, et leur fille ; Mme et 
M. Eugène Requis, chirurgien-dentiste, el 
leur 1 fille, ont la douleur de vous faire part 
de la perte cruelle qu’ils viennent d’éprou- 
-ver en la personne de Mme Justin Requis, 
née Brunet, décédée à Martailly-les-Bran- 
ci-on, te 10 mars: 1925. 

On annonce la mort du docteur Armand 
v Rousseau, médecin de l’hôpital Cocard, dé¬ 
cédé à Fez. Agé de vingt-huit aps, il était 
fils du lieutenant-colonel Jules Rousseau 
et petit-fils de' l’ancien gouverneur de l'In¬ 
dochine Armand Rousseau et de M'. Louis 
| Pichon, ancien sénateur du Finistère. 

, Le docteur et Mme Henri Aijthelain,, de 
Mâcon, et leur fille, ont la douleur de vous 
faire part de la perte cruelle qu’ils vien- 
|nent d’éorouver en la personne de M. 
y Louis-Francisque Autbelain, leur fils, frè- 
' te, décédé accidentellement le 8 mars 1925, 

!? à l’âge de 5 ans. 

. Nous apprenons la mort,, à Lyon, du 
docteur Edmond Gironde, ancien interne 
des hôpitaux, décédé le 8 mars 1925, dans 
)a 77 e année, muni des sacrements de 'l’E- 
' glise. 

Les obsèques de Mine le docteur ClotiMe 
Mon, membre du Conseil supérieur de 
l’Assistance publique., dont nous avons an- 
Lnoncé la mort dans notre dernier numéro, 
ont été célébrées le mercredi 11 mars,, à 
. Saint-iïonoré-d’Eylau. 

M. et, Mme David Weil ; Mme Léon Lé¬ 
vy (île BClfort) ; ie docteur et Mme René 
: Weil ; M. Alfred Loraeh ; M. Gabriel Lé¬ 
vy ont la douleur de faire part du décès de 
leur frère et oncle, M. Gustave Weil, bou¬ 
levard Rasnaiï, 295. Selon la volonté ex¬ 
presse du défunt, l’inhumation * a eu licif 
■ âns la plus stricte intimité. 

On annonce la mort du docteur Spezza- 
famo, médecin particulier du hey, décédé 1 
à Tunis. 

Le docteur Magnien, chevalier de la Lé¬ 
sion d’honneur, croix de guerre, à Luné¬ 
ville. Mme Léon Magnien font part.de la 
mort de Mlle Ga b rie lie Oury. leur sœur, 
pelie-sœur. 

On annonce la mort de M. Raphaël 
Marguerit, docteur en pharmacie, ancien 
tharmacien des hospices de Roubaix, dé¬ 
cédé en son domicile, 11, place Richebé, 
à Lille, le 17 février 1925y à l’âge 'de 39 
aïs. 


Les résultats de la prophylaxie antituberculeuse chez le petit enfant 
par la sépérafion d’avec les parents tuberculeux 
et l’élevage en Placement Familial 


MM. Léon Bernard, Robert Debré et Mar¬ 
cel Lelong ont 'fait connaître à la dernière 
• séance rte rAcadémie rte médecine, les résul¬ 
tats de-près de cinq années d'observation- 
d’enfants préservés grâce à l'Organisation de 
prophylaxie antenatale et post-natale dont 
ils ont créé lcb dispositifs et réglé ' le fonc¬ 
tionnement. 

Au nombre de 263, les enfants issus de tu 
btTculeux reeuelliis avant toute côn-tamina-- 
ticm, présentent une première période de 
, croissance retardée jusqu'à 1S mois, puisons, 
deviennent tout à fait normaux tant au point 
de vue d? leur poids que du rapport, pondéro- 
stutura), que de l’activité vitale et de la iè- 
sistance aux maladies, notamment au bacille 
de Koch, car, sauf'un, tous ont échappé aux 
contaminations accidentelles ultérieures. 


Leur, mortalité est relativement élevée dans 
le premier mois de ko vie. Au delà de trois 
mois, elle est de 5,7 %. ta-uv normal de la 
mortalité à cet âge. 

Séparés dw foyer tuberculeux, bien que dé¬ 
jà! contaminés, 171 enfants- ont montre une 
certaine hypotrophie pendant la première 
année ; à partir de 18 mois, km état est nor¬ 
mal, leur résistance également. La mortalité 
globale, par tuberculose secondaire a été de 
7,(iO %. 

Les cliniciens cmtessus ont nécherché tous 
les enfants oui avaient été soie refusés par 
le Placement, soit .conservés par leurs pa¬ 
rents malgré le conseil donné de- les sépa¬ 
rer. Sur 6(1 enfants,, retrouvés par l'enquête, 
54, sait 82: "4, sont morts ; lu taux de SS % 
pour les non séparés -s'oppose dont à celui 
de 7„S0 % pour les sépares. 

Pour 37 enfants, Fenquête a pu. préciser 
les conditions subies par ces enfants : 13 
(Rentre. eux avaient été acceptés pour le pla¬ 
cement, refusé par tes-parents ; 3 -ont vu 
l'agent (lo contagion dispara lire-, ils vivent 
encore. ; 8. ont continué à être en -contact ; 
ils sont tous morts. Les 2-4 autres enfants 
avaient été refusés pour le placement pm 
Ii, le contact avait cessé par la mort du p; 
relit, 10 vivent encore ; pour-les 13 antres. . 
contact a continué : ils -sont tous 'morts. 

Ces premiers résultats démontrent péremp¬ 
toirement la valeur préservatrice de,la sépa¬ 
ration, la- valeur -les règles qui condition¬ 
nent celle-ci, enfin fa valeur physiologique 
et sociale des enfants de- toberculeuv. quand, 
grâce à la séparation, ils sont soustraits à la 
contagion,. 


Sur une lésion ulcéreuse de la Guyane 

Les sujets qui ont élè attaqués par h-s 
; insectes dans tes forêts "de la Guyane pen- 
l vent être atteints au mveau.de leurs piqûres 
l de lésions ulcéreuses profondes et rebelles. 
[ M. Nattan-Larricu a étudié 'ie parasite qui 
( détermine-ces lésions. Très proche voisin du 
f microbe qui cause le bouton d’Urient, il s'en 
distingue par quelques caractères très pré¬ 
cis. Il ne-doit pas, d'autre part, être confondu 
avec les agents pathogènes analogues que- 
l’on reneontre dans l’Amérique' du Sud : ces 
derniers'provoquent uni maladie qui, ni par 
.ses symptômes, ni pur su marche, ni par su 
’ durée, ni par son pronostic, ne doit être con¬ 
fondue avec ïe Pian-Bois de la Guyane. Poin¬ 
tant, de nouvelles rot-herdiea seront néces- 
• saires- avant que l’on puisse, ee fonder sur 
des faits biologiques pour distinguer la 
Leishmanie de la Guyane-, de la Leishmania 
du. Brésil et du Pérou. 

Le voeu proposé par M. Balthazard comme 
conclusion à son rapport sur les 
assurances sociales 

Pour ne pas constituer un recul au lieu 
d’un • progrès, la loi sur les assurances so¬ 
ciales doit respecter les principes suivants, 
nécessaires au maintien de lu tradition médi¬ 
cale française dans ce qu’elle a de meilleur 
et de plus utile, sans . l'observation desquels 
le corps médical ne saurait apporter un con¬ 
cours loyal et dévoué au- fouctioimenient de 
la. -loi : 

1" Libre choix, du médecin par l'assuré et 
rapports directs entre le médecin et l'assuré, 
sans int-erposftion des caisses 

2° Respect du secret professionnel ; 

3° Contrôlé* organisé par tes caisses- sur 
l'assuré, 1e médecin traitant n'intervenant 
qu’ài titre dé défenseur de sou malade : 

4° Obligation pour les caisses d’utiliser les 
organisations hospitalières existant dans - les 
villes où siègent' des facultés de médecine et 
école de médecine, les frais d'hospitalisation 
étant .fixés par des tonimîsskms arbitrales. 

Le fauteuil de M. Camus 

Nous croyôns savoir que la <omuiission qui 
s'est réunie pour établir la liste des candi¬ 
dats du successeur dé- M, Camus, a- désigné 
en première ligne M. Lapi-caue, professeur 
j-da'physiologie à la Sorbonne'. 



MM. Jaurégui et Lancelotti (en haut et à gauche de la photo) faisant connaître à l’Académie 
de Médecine de Buenos-Ayres le résultat de leurs travaux sur la réceptivité du lama pour 
la syphilis. 


LËS RAPPORTS 

de FAsttime avec la Tachycardie paroxystique 


Après avoir rappelé les rapports bien 
établis entre F asthme et certains états 
morbides, comme l'eczéma et 1-’urticaire,, 
les rapports plus discutés entre l'asthme et 
l’angine de poitrine, MM. Lautory et Four- i 
nier ont présenté, à la dernière séance de 1 
la Société des hôpitaux, sept observations' 
cliniques qui semblent établir de façon 
très nette la parenté entre l’asthme et la 
tachycardie paroxystique essentielle. 

Dans un premier groupe de faits, les cri¬ 
ses de tachycardie alternent de ■ façon plus 
ou moins régulière, avec l’asthme, mais de 
façon constante et continue, pendant toute 
là vie. 

Dans un second gr oupe. F alternance uni¬ 


que et définitive : l’asthme survient soit 
dans l’enfance, soit tardivement, sévit pen¬ 
dant des années, s’apaise et fait place aux 
troubles cardiaques. 

Ces faits s’accordent avec les idées- ac¬ 
tuelles qùf envisagent chacune des deux 
manifestations, asthme et tachycardie, non 
pas seulement comme l’expression d'une 
vagotonie ou d’une sympathicotonie respi¬ 
ratoire ou circulatoire-, mais comme l’ex¬ 
pression d’un déséquilibre du tonus du 
système végétatif tout entier. Rien d’éton- 
riant à ce que, chez un mèmè-sujet, ce dé¬ 
séquilibre Se fixe tbér à tour sur un appa¬ 
reil différent. 

De leurs observations; les auteurs tirent 
quelques conclusions, dont quelques-unes 
offrent un intérêt pratique, puisque certai¬ 
nes médications, qui ont fait leurs preu¬ 
ves dans le traitement de l’asthme, pour¬ 
raient être 4 logiquement employées dans le 
traitement *de la tachycardie paroxystique. 


On nous informe que 


Les-sainsr-filisiies ont pu entendre ces- jours 
derniers une conférence faite â Radio-Franc? 
par M. le docteur Rosenthal sur ia nrophy-- 
laxie de la tuberculose .-pulmonaire par le. 
contrôle de la croissance’des enfants dans t;n 
dispensaire antitübçrcuieux, de bienfaisance. 


Enseiignément .complémentaire - libre. . -. 
•Six leçons sua- le traitement, des tuberculoses 
ostéo-articulaires el ganglionnaires, par M. te 
D' Sorrel. Chirurgien des Hôpitaux de Paris, 
chirurgien en chef de l’Hôpital maritime de 
Berck, du lundi C avril au samedi 11 avril. 

Programme des cours': 

Lundi 6 avril. Traitement, do .mal de- Pott.. 
—■ Mardi 7 avril. Traitement dé la coxalgie. 
--- Mercredi 8 amiV. Traitement da la tumeur 
Manche du, genou. — Jeudi 9 avril. Traite¬ 
ment des ostéo-arth rites- . tuberculeuses du 
pied. — Vendredi 10 avril. Traitement des 
ostéo-a-rthrites . tuberculeuses du membre 
supérieur. — Samedi 11 avril. Traitement des 
ostéites tuberculeuses. Traitement' -êtes, adé¬ 
nites tuberculeuses. 

Chaque cours serti suivi des ponctions, opé¬ 
rations,. confections d’appareils plâtrés, etc... 
correspondantes. — Ces -cours auront lieu te 
matin, à.l’Hôpital maritime. — Lesi'après-midi 
: seront consacrées aux visites :,de salles, exa¬ 
mens de malade, exercices de laboratoire, 
confçctïoai d’appareils plâtrés par Les élèves, 
etc... 

Pour to-us renseignements, écrire au D' De- 
faliave. Hôpital maritime-, Berck-Ptege (Pas- 
de-Calais). 


11 1NAVA” fabrique des Vaccins concentrés 
contre : 

la Pyorrhée Alvéolaire ; 
les Infections Staphylococciques ; . 
l'Ozène' ; 
les Méfiâtes ; 

les Bronchites Chroniques et l'Asthme ; 
du Vaccin anti-pyogène, etc. 

Ces vaccins s'injectent à ,1a dose d'une à six 
gouttes, localement. (Applications de 1’ « Im¬ 
munité locale- » de-Besrèdka). 


. Cours libre sur .les. maladies des glandes 
endocrines'. Service .du D' P. Saintôn, >• à 
môtei-Biéuv 

Le Docteur P. Smlrtorr commencera ses le¬ 
çons C;Uiiàque.s te lundi 20-. avril, à 11 heures. 
et les continuera tous les lundis, à la même 
heure. 

Présentation de maladies et projections. 

I,'Association amicale des- internes et an¬ 
ciens internes (Tes hôpitaux de Paris tiendra 
son assemblée générale annuelle le samedi 16 
mai 1925, à- 1-4 heures, à l’Hoieb-Dieu. 


Un cuncûurs.stu-tiires est ouvert-pour la 
nomination d’iin îhédéciii spécialisé chargé 

du serrtee d'es-diépënsaires d'ans le - territoire 
de Belfort. 

Les dossiers des -candidats -devront être 
adressés au.siège social, du Comité national 
de défense contre la 'ubereulcse,. 60 bis, me 
Notre-Damê-des-Champs,. Paris (é ). 


Le cabinet ballet, ‘aanatri 

remplacements) est dirigé par un confrère, 
D» GUHLLEM.O:NAT : il fournit gratuitement 
tous-renseignements médicaux. Tél. Gob. 24.81. 


Le- 9 avril, au Cercle militai-rp de Nancy : 
Conférence par M. le- médecin principal 1 dit 
Roselfe sur le service de saute en campagne. 


M. Paul Farez, médecin inspecteur ad¬ 
joint des asiles publics d'aliénés de la Seine, 
est nommé médecin inspecteur titulaire. 

•Sont nommés médecins inspecteurs ad¬ 
joints : MM. Rogu.es de Fursâc,. Copgras et 
Roger Dupouy. 

Le poste de médecin-chef de service dh? 
l'asile public (l’aliénés de Vnuclaire (Dordo¬ 
gne) est vacant, -par suite- de I» nomination 
rte M. Perret au poste de dtrecleur-médacin ' 
de cet établissement. 


A l'élection d’un conseiller général poin¬ 
te canton d’flzès, M. Marcel Martin, du parti 
socialiste unifié, a été élu contre M. Lacroix, 
maire d’Uzès de l’Brde» nattouale. 

Il s’agissait de" remplacer 1c docteur Ber- 
nadou, socialiste,, décédé. 


Un concours pour la. nomination de trois 
aides 1 de clinique titulaires et de huit aides de 
clinique provisoires à la GMnique nationale 
.ophtalmologique des Quinze.-Vingts sera ou¬ 
vert le lundi 30‘mars 1925, â 8 heures et de¬ 
mie du rnatfn ' dans la salle des opérations 
’ ! de te: Cfiniqué: rue de Cha-renton, n“ 28. 


MM. les actionnaires des eaux minérales de 
Soultzbach sont convoqués à l’assemblée gé¬ 
nérale annuelle qui aura lieu 1e samedi 28 
.mars 1923, à dix heures quinze, au bureau de 
la seuree Carola. à RîbeiBuvflJé 1 (Haut-Rhin). 


Cjr tAfi. 
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A la Société d’Histoire de là Médecine 


Une importante Découverte thérapeutique 


TR.BUNE LIBRE 


La Médecine au Palais 


M. Variot vient de faire une étude 
sur les Enfants assistés au temps 
de J.-J, Rousseau 


Le nom des Enfants assistés, les Enfants 
.trouvés d’autrefois, évoque l’histoire ba- 
’îiale et toujours dramatique it l’abandon 
des nouveau-nés. Nous revivons cette his¬ 
toire, avec M. Variot, à propos des en¬ 
fants de Jean-Jacques Rousseau et de Thé¬ 
rèse Levasseur. Il ^§’en dégage une con¬ 
clusion d’une ironie cruelle, si l’on songe 
' à tous les éducateurs — dont Mme de Genlis 
— inspirés de T « Emile », qui n’a peut-être 
été écrit que pour calmer les remords 
d’un mauvais père. 

- Thérèse Levasseur accoucha chez une 
sage-femme, qui recevait des pensionnai¬ 
res dans sa maison de la pointe Saint-Eus- 
tache. Cette femme,, la Gouin, porta l’en¬ 
fant, selon toute vraisemblance, à l’Hûtel- 
Dieu, d’où il fut dirigé sur les Enfants 
trouvés. On était à la fin de novembre 
1746. Depuis longtemps, une. organisation 
hospitalière fonctionnait avec l’assistance 
des deniers de l’Etat'et de la charité pri¬ 
vée. L’enfant, le premier né de l’union de 
Thérèse et de Jean-Jacques, fut inscrit sur 

: ld registre de la Maison de couche sous le 
nom de Joseph-Catherine et nous y lisons 
qu’il a vécu un mois et vingt-trois jours 
Dans ses langés fut trouvé un papier avec 
un signe pour le reconnaître ; l’employé 
qui tenait le registre épingla, en face du 
nom de Joseph-Catherine, un autre billet 
de formât carré, où l’on avait mentionné 
le nom de Rousseau, d’abord mal ortho¬ 
graphié, puis rectifié correctement. 

Un® lettre adressée par Jean-Jacques à 
la maréchale de Luxembourg, en 1761, a 
permis à Variot d’identifier définitivement 
cet enfant. Rousseau y déclare qu’il a 
abandonné son p rentier enfant pendant 
l'hiver de 1746, date qui coïncide avec celle 
du registre de la couche. 

Les quatre enfants suivants furent éga¬ 
lement déposés aux Enfants trouvés, sans 
qu’il soit fait mention d’aucun détail de . 
leur état civil. Le pli était pris. Les affai¬ 
res de Rousseau marchaient mal ; la fa¬ 
mille de Thérèse vivait à «ses dépens. Et 
puis la mode n’était-elle pas aux abandons 
d’enfants, même légitimes, comme l’écrit 
l’auteur de 1’ « Emile ». « Puisque c’est 
l’usage du pays, quand on - est, on peut 
le suivre. » Les regrets vinrent pourtant 
par la suite, surtout pendant les dernières 
années de Jean-Jacques. 

C’est M. Vincent, saint Vincent de Paul, 
qui fonda le premier hospice d’enfants 
abandonnés : les Filles de la Charité con¬ 
tinuèrent son œuvre ; elles accueillirent 
avec les autres, les enfants abandonnés 
par Jean-Jacques. Les commissaires du 
Châtelet avaient la charge de veiller à 
l’hospitalisation des Enfants trouvés. Ce 
n’était pas une sinécure, car le nombre 
des abandons devenait plus considérable 
chaque année. La banlieue les faisait con¬ 
duire à Paris par les voituriers qui les 
emportaient avec leurs colis ; les filles de 
province venaient, comme aujourd’hui, y 
.cacher leurs couches ; gens du peuple et 
bourgeois recouraient. aux offices du bu¬ 
reau de l'Hôtel-Dieu, dès qu’une naissan¬ 
ce était illégitime ou si elle chargeait trop 
lo budget d’une famille régulière. 

Les nouveau-nés étaient dirigés sUr l’hos¬ 
pice. de Vaugirard et, de la, en province. 
Dès qu’dis étaient réunis en agglomération 
pat suite de l’insuffisance des transports, 
la. mortalité faisait des ravages terribles 
parmi'eux. A Paris et en province, des 
chirurgiens, le curé et des sœurs visiteu¬ 
ses surveillaient toute cette organisation 
et particulièrement lès nourrices qui al¬ 
laitaient ces enfants. 

Les Enfants assistés actuels ne sont 
qu’une mise au point plus moderne des 
institutions du xvm e siècle, dont ils gar¬ 
dent les archives. D’Alembert y est inscrit 
sous le nom de le Rond, celui de l’église 
où il fut déposé, et bien d’autres célèbres 
ou obscurs remplissent les innombrables 
pages des vieux registres. Variot, parmi 
les exemples d’histoires pittoresques d’a¬ 
bandons, raconte celle de ces juifs anglais 
qui arrivaient à Paris, avec des billets de 
l’Agence Coock, pour abandonner leurs 
enfants et leur assurer ainsi une nourrice 
gratuite... 

L’histoire des Enfants trouvés dépasse, 
pour le médecin, lei domaine de la curio¬ 
sité ; elle est pour lui une excellente leçon 
d’hygiène, qui montre la nécessité d’une 
alimentation et de soins rationnels ; la 
guerre de 1914, en supprimant les trans¬ 
ports au début de la mobilisation, repro¬ 
duisit les conditions du xvm 6 siècle. La 
mortalité augmenta immédiatement. 

D r Jean Vixchon. 


Ult NOUVEAU mEDICAiYIEflT ANTISYPHILITIQUE 
VIENT DE FAIRE SON APPARITION 

Les résultats obtenus avec ce remède qui est 
administré « per os » ont fait l’objet d’une 
importance communioa.ion à la Société mé¬ 
dicale des hôpitaux, 

MM. F. Lundin et Gléaient-Siiriôh. - ont 
/apporté à la Médicale des hôpitaux les 
résultats de leur étu-e u’un nouveau mé¬ 
dicament antisyphilitique. 

L’acide formyi-méta-àmino-para-oxyphé- 
dyl-arsinique est très voisin du 6Q6 et, ab¬ 
sorbé par voie digestive, il donne des ré¬ 
sultats auxquels rie peut prétendre aucun 
autre médicament donné dé même ma¬ 
nière. 

Les autéurs rappellent d’abord que l’étu¬ 
de expérimentale a mrntrô une large 
•îchelle entre les doses thérapeutiques et la 
>lose toxiq.be ensuite que c’est le seul mé¬ 
dicament qui guérisse le riagana. des sou¬ 
ris et la spirillose des poules. . 

,L’application à l’homme h donné des ré¬ 
sultats qui peuvent se résumer ainsi : 

Dans le chancre primaire, les tréponèmes 
disparaissent en un à trois jours et la cica¬ 
trisation se fait en cinq à vingt jours! Ces 
résultats sont identiques à ceux obtenus 
par le 914 en injection veinëûsé. 

, Dans les plaques muqueuses, le, trépo- 
! nème disparaît en un jour et la ciéatrisa- 
i tion se fait'en'quelques jours. La cépha- 
1 lée, les douleurs osféôcopes cèdent égale¬ 
ment en quelques jours. 11 est à remar¬ 
quer que sur deux points ce médicament 
paraît nettement supérieur aux arsenicaux, 
habituels ; c’est-.premièrement parce qu’ on 
n’a pas encore vu des récidives cliniques au 
cours d’un traitement, ce qui» sé voit avec 
les àrsénobenzènes et enfin lorsque lé trai¬ 
tement est coriilnencé avant l’apparition du 
B. W. * celui-ci n'apparaît 'jamais alors 
qu’avec les àfsénôbenzènés, ce fait, qui a 
été observé, est cependant la très rare ex¬ 
ception. 

En somme, il s’agit d’un médicament qui 
dépasse en activité tout ce que l’on p. vu 
jusqu’ici’en ce qui concerne les produits à 
administrer per os et qui peut lutter avec 
succès contre les médicaments intravei- 

Dans certains cas, la nréférence doit lui 
aller, par exemple dans l’aortite, où les ar- 
s-énobenzènes sont mal tolérés et où le bis¬ 
muth crée un état f'îcheux dé dépression. 
Enfin, les auteurs vont jusqu’à prononcer 
le. mot de neurotropisme et pensent que 
dans les, affections des centres nerveux, où 
il faut agir longtemps et sans brusquerie, 
ce médicament serait supérieur à tout au¬ 
tre. 

Poiiri terminer, MM. Flandin et Clément- 
Simon signalent que si la médecine intra¬ 
veineuse reste une méthode de choix dans 
certains milieux (hôpitaux ou clientèle ai¬ 
sée). ejle est impraticable dans certaines 
conditions, et que, dans les campagnes 
éloignées, aux colonies, dans les armées en 
campagne, la méthode per os, toutes cho¬ 
ses éa-ales, d’ailleurs, doit être considérée 
comme le seul moyen de lutter efficace¬ 
ment contre 1a. syphilis. 


Les Étudiants en Pharmacie dans l’Est 


L’Association amicale des étudiants en 
pharmacie de France organise une excur¬ 
sion dans l’Est, d’accord avec la direction 
des Voyages d’études des pharmaciens aux 
stations hydrologiques. 

Sauf modifications, ce voyage aurait lieu 
du 23 au 30 mai. 

Les excursionnistes, partis de Paris le 
samedi soir, visiteraient, le 24, Bourbon- 
ne, Martigny, Luxeuil, Contrexéville et Vit¬ 
tel, où ils dîneraient et passeraient la soi¬ 
rée. 

Le 25, ils feraient la route des Vosges en 

uto-cabs, visitant Plombières, Gérardmer, 
la -Schlucht,. Mu-pster et Colmar. 

Le 26. Colmar et Mulhouse, où ils se¬ 
raient reçus par le Cercle pharmaceutique 
du Haut-Rhin. 

La journée du 27 serait consacrée à la vi¬ 
site de Strasbourg, notamment des Facul¬ 
tés, et à une réception par le Syndicat des 
pharmaciens du Bas-Rhin. 

Le 28, visite de Haguenau, du champ de 
bataille de Wœrth. des installations pétro¬ 
lifères de Péchelbronn, de Morsbronn et 
de Niedei’broon. 

Le 29. les excursionnistes quitteraient 
Strasbourg pour Metz, où ils arriveraient 
vers 11 heures et où Ils seraient reçus par 
1n Svndicat des pharmaciens de la Moselle. 
Après une ranide visite de la ville, un ban¬ 
quet leur serait offert. 

L’après-midi, départ en bateau pour 
Moulins, apéritif, au ■ Faisan-d’Or, retour 
par bateau à Metz, d’où les-etudiants et 
pharmaciens repartiraient pour • Paris, 
après le dîner. 


DERNIERS ADIEUX 

Au Secret professionnel 


Brouardel, dans a Le. Secret médical », a 
éçrit cette- chose énorme : « Le Secret est ab¬ 
solu ou-fi. ri’èst pas ». 

inou ! le bbu»e, mèdmal ri’esc pas et n’a ja¬ 
mais- été absolu.* Il n’existé pas du tout pour 
les' assurés Sur la vie,; parce- que les méde¬ 
cins 'de là Compagnie, et même le' médecin. 
traitant, n’y sont pas assujettis. ... 

11 n’existe pas-' pour l’état civil, pour les 
1 jontagleux, pour ies' accidentés . du travail, 
pour les malades .hospitalisés, pour les ou¬ 
vriers d’usmes, pour les mutualistes, pour les 
: auoliers et lycéens, • pour les prévenus accu¬ 
sés ou condamnés. Polir tes' grands dé la ter¬ 
re dont les bulletins' de santé courent les 
4 oumaux, -c’est le secret de l’opéra. 

Bientôt, il n’existera plus pour personne, 
juand l'Assurance Sociale sera obligatoire. 

Ne dites' pas que les médecins d’assurances, 
l’état civil, de tribunal, de collèges, de pri¬ 
ions, n’étant pas médecins traitants, ne sont 
pas astreints à la loi. 

D’abord, -ce ne serait pas exact : les méde¬ 
cins d’hôpitaux.de bureau de bienfaisance,de 
lycées, de casernes, de milliardaires, révèlent 
.es misères de leurs propres clients. En se¬ 
cond lieu, les experts divulguent des faits 
quüls ignoreraient s’ils n’étaient pas méde- 

Nous ne pensons pas (disent les Dalloz ci¬ 
tés par Brouardel) que la femme qui aura 
permis au médecin d’examiner ses parties gé¬ 
nitales ne lui a rien confié. 

Permis ! Pourquoi permis ? Parce que, der¬ 
nière-la porte, se tenaient quelques gaillards 
prêts à intervenir avec les infaillibles recet¬ 
tes de la suggestion efficace. Cependant, au 
regard de T expert-anatomiste, ies parties ex¬ 
plorées sont réputées secrètes et la permis¬ 
sion seule manquait à*la confidence. ' 

Voùs dites que le secret complet supprime¬ 
rait police, justice .et civilisation ? C’est fort 
rossible,’ mais nous spmmes,. en., ce moment, 
et avec Brouardel, à la recherche de l’absolu. 


Noùs vivons donc sous un régime de rela¬ 
tivité. Pour le secret,'' tel que le voulait le pè¬ 
re Hippocrate, il aurait fallu appliquer sa rè¬ 
gle, dont tout le monde parle et .que personne 
n’a • jamais suivie. 

Quœ verô de vità privata, agros invisens et 
extra quidem hanc, visitationem aut videro, 
Aut audiero, nec paiàm divulganda, tacebo, 
tacenda ratus. 

« Extra quidem » signifie bien, je pense, 
« même en. dehors de mon ministère- ». 

Le -code pénal pe pouvait pas .être aussi in¬ 
transigeant ; il créait une obligation approxi¬ 
mative. L’article 378 impose le silence à tout 
professionnel, « hors le cas où la loi l’oblige 
à être dénonciateur. » On peut trouver que le 
code pénal n’est pas poli avec les experts, 
dont il a tant besoin ; mais -ceci n’ést pas no¬ 
tre affaire. 

La loi du 2 mars 1822 prescrivait la déclara-’ 
tion des maladies pestilentielles. Et Brouar¬ 
del, le -,bon casuist-e, proposait dés accommo¬ 
dements. 

« Un individu est subitement atteint du 
choléra, dans un lieu où il n’àurait pas dû 
se trouver, chez une femme • mariée par 
exemple ; évidemment, le médecin est tenu 
par son secret ; celui-ci est né non de la na¬ 
ture de la maladie elle-même-, mais des con- 
litions au milieu desquelles el(e s’est déve¬ 
loppée (p. 232). 

Cependant, si le secret était absolu, les con¬ 
ditions pornocratiques, quoique très intéres¬ 
santes, ne pourraient entrer en compte. 

Le 18 décembre 1885, à propos de l’affaire 
du docteur W.... la-cour de cassation mainte¬ 
nait la condamnation et fixait la jurispruden¬ 
ce actuelle : 

« Attendu... que W... a révélé; au public un 
ensemble de faits secrets par leur nature et 
lont il n’avait eu connaissance qu’à raison 
de sa profession... 

-» Rejette le pourvoi du docteur W... » 

Si le secret était tel que le voulait Hippo-’. 
crate, Je témoignage des médecins ne serau 
pas recevable en justice et la cour aurait» eu 
trop d’occasions de se prononcer : -, 

« Attendu que Brouardel a révélé au publi-c 
un-ensemble de faits secrets par leur nature 
et dont il n’avait eu connaissance qu'à rai¬ 
son de sa profession. 

» Rejette le rapport du docteur Brouaïdel. » 


Un non-lien de plus 
dans une affaire de carnets médicaux 


On so souvient du scandale causé par la 
révélation dû trafic do carnets médicaux, qui' 
mit en cause le docteur Papon et M. Aurais, 
pharmacien, maire de. Gombronde. A la suite 
du rapport de la • -commission bipartite, ' le L 
préfet destitua M. Auraix de ses fonctions 
de maire 

Après vingt, mois d’instruction, la cham¬ 
bre des mises, en accusation de Riom vient 
de rendre une ordonnance de non-lieu ên fa¬ 
veur du pharmacien Auraix et a condamné 
à 1 franc de dommages-intérêts l’Assoeià-.-s 
tion des * mutilés et anciens , combattants, 

■ -partie civile. 


Une ancienne infirmière 
se procurait des stupéfiants 
à l’aide de fausses ^ordonnances 


I,a semaine dernière, en l’absence de M. 
Petit, pharmacien, 131, rue de Palay, sou 
préparateur- remettait 7-5 grammes (!j) - de 
stupéfiants à une cliente lui présentant une;, 
ordonnance sur papier à en-tête de l’hôpitaf 
B-eaüjon. M. Petit, de retour, acquit la preuve 
que l’ordonnance était fausse. La même 
cliente se présentant, il exigea d’elie des ex¬ 
plications. Elle s’enfuit, mais elle fut bien¬ 
tôt rejointe par un gardien de la paix et 
conduite au commissariat du quartier de lu, 
Gare. 

Là, elle déclara être Marie. Durand, 39 ans, 
20,- rue de la Glacière, avouant que, surveii- 
iante à l’Hôtel-Dieu jadis, elle y avait pris 
l’habitude des stupéfiants et avait fabriqué 
de fausses ordonnances. pour se procurer , la 
drogue, niant d’ailleurs en avoir jamais fait 
le commerce. 

En arrivant au commissariat, elle .avait 
tenté de se jeter par-dessus la rampe de 
l’escalier un peu plus tard, elle se coupa- 
les veines à l’aide de ciseaux qu’elle avait pu 
conserver sur elle, et on dut la transporter; 
à la Pilié. où, dans une crise de démence, 
elle arracha ses pansements. On dut la con¬ 
duire à Sainte-Anne, où elle est étroitement' 
surveillée, car on craint qu’elle n’attente en¬ 
core à ses jouis. 

----e-*-3- ' Il 

UrCURG DE NOTAIRE SIGNAIT DE FAUSSES, 
ORDONNANCES 


Les pharmaciens qui ont délivré la morphine 
sont poursuivis 

-Seize inculpés, parmi lesquels de nombreux 
pharmaciens des arrondissements de VenâêA 
me et Saint-Calais,’ ont comparu devant te* 
tribunal correctionnel de Saint-Calais. Un 
morphinomane, M. Serge de Barbe de La Bar- 
the, vingt-six ans, clerc de notaire à Vance, ■ 
avait, depuis plusieurs mois, fabriqué des 
fausses ordonnances, prescrivant la‘délivrait- 
ee de do-ses diverses de morphine, il signait 
ces ordonnancés « Docteur Giais, professeur; 
à la Faculté de médecine de Paris ». 

Un exam-en rapide eût suffi aux pharma-:| 
oiens .pour reconnaître qu’ils avaient affaire 
à un faussaire. Aucun n’y pensa, et cette té- 
gligence leur vaut les poursuites dont ils sont 
l’objet. 

nés inculpés, protestent de leur benne «oi, 
L’affaire a été mise cil délibéré. 


Le successeur ('u Professeur Bergonié 


Nous lisons dans « Aux Ecoutes » : 

Le professeur Bergonié était membre de la 
commission des Hospices de Bordeaux, Sa 
mort ayant créé une vacance, ie Cartel des 
Gauches voulait exiger du préfet la nomma-, 
tion d’un nommé M-ourgqes, employé révoqué 
des hospices, il y a quatre ans. Le préfet s’é- ( 
tant refusé à uhe telle nomination, le député 
socialiste Marquet. parlant au nom de ses col¬ 
lègues, a exigé oûe la place fût donnée»,éiiy 
secrétaire général de la Bourse du travail,,, 
ouvrier révoqué de la Compagnie du Gaz. Le 
préfet a obéi,; sur injonction du ministre. -, :'i 


Les médecins et les prêtres sont des frères 
jumeaux nourris et élevés ensemble jusqu’au 
jour où ie pape Honorius IV, dernier du nam. 
interdit l’exercice de, la médecine aux clercs: 
Les laïques devaient conserver certaines ha¬ 
bitudes ecclésiastiques, telles . que le c-élibat 
et le secret, qu’aucune législation civile, 
n’imposait, 

Rabelais, qui donnait de si bons conseils à | 
ses confrères, ne fait aucune recommanda- 1 
tion à propos de la loi du silence. 

■ Louis XIV exigeait des chirurgiens la liste 
complète de tous leurs blessés,-et des prêtres 
la révélation des avortements avoués au con¬ 
fessionnal. Guy Patin prétend qu’en 1665, 
six cents femmes furent ainsi dénoncées. 

L’infortunée marquise de Brinvilliers, brû¬ 
lée en grève pour des crimes imaginaires, 
fut trahie- par tous ses -confesseurs. L’exempt 
Desgrez, qui s’était déguisé en prêtre pour 
l’arrêter à Liège, « trompa’sa. confiance en 
lui faisant l’amour », dit M f’he'et. 

Lorsque le Parlement, fut saisi de la confes-; 
sion ainsi rapportée par Desgrez, il ne l’exa¬ 
mina pas au point de vue légal. L’Epître du 
bienheureux saint T.éon, qui réglemente les 


'confessions, arrêta seule l’attention des La¬ 
moignon et des Harlay. 

Saint-Alphonse de Liguori, ; au XVIII» siè¬ 
cle, enseignait que lé médecin « peut et doit» 
enfreindre le secret, si cela est •nécessaiiSll 
« Ad advertandum grave damnum comiffii-' 
ire ». Le Pouvoir justifiera'toujours ses à-, 
cès par l’imminence d’un dommage -com- 

I Ne ie pleurons donc-pas trop, ce pauvre 
tit secret laïque que la loi Grinda va nous 
dérober. Nous l’aimions bien, avec scs dé¬ 
fauts qui nous firent quelquefois souffrir, et- 
nous avons fait tout ce qui dépendait de nous 
pour le garder. 

li rappelait le temps heureux où nos an¬ 
ciens. affranchis de la soutane,'ne pouvaient 
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M. le Docteur DE MARTEL 

compte parmi les personnalités les 

plus eminentes du monde chirurgi¬ 
cal d’aujourd’hui 

En dépit de l’opinion d’un excellent- con¬ 
frère aussi habile à manier la plume que 
le bistouri, je maintiens qu'on naît chirur¬ 
gien par un ensemble de qualités naturel¬ 
les que le travail développe mais ne sau¬ 
rait assurer. 

On ne devient pas plus grand chirurgien 
qu’un' grand artiste si, comme l’a dit le 
poète, à qui tout au moins on ne refusera 
•pas le bon sens, l’on n’a pas reçu du ciel 
l’influence secréte. 

Pourquoi, à là charmante manière des 
.poètes médiéviaux, ne pas imaginer que 
quelque, bonne fée, reconnaissante de l’ex¬ 
trême plaisir qu’elle avait prisé à la lec¬ 
ture des exquis romans de Gyp, ne soit 
.pas venue déposer de précieux dons dans 
-le berceau de son fils. 

Sans doute, objectera-t-on à cette thèse, 
que de Martel lie dut prendre conscience 
que tardivement de sa vocation, puisqu’il 
suivit la classe de mathématiques spécia¬ 
les. 

Il est exact qu’il prépara Centrale, mais 
c’était uniquement pour ne pas contrarier 
les siens, car ses sentiments, depuis F en¬ 
fance, l’inclinaient impérieusement vers la 
carrière médicale. Aussi ne , persévéra-t-ii 
pas et préféra-t-il prendre sa première ins¬ 
cription à la Faculté de médecine. 

Il passa avec succès l’externat puis l’in¬ 
ternat. Décidé à être chirurgien, il se re¬ 
fusa cependant à préparer, comme la plu¬ 
part de ses camarades, l’adjuvat et le pro¬ 
tectorat, ces marches des situations offi¬ 
cielles. 

Au lieu de passer des heures à répéter 
l’anatomie livresque de Poirier, à faire de 
minutieuses dissections sans but pratique 
et à s’exercer indéfiniment à des Ghoppart 
;ou à, des Lis franc, il se contenta du fécond 
apprentissage de l’hôpital auprès des maî¬ 
tres comme Rochard et Segond. N’eût-il 
pas l’idée de pratiquer à l’hospice d’Ivry 
sur des sujets qui venaient de mourir 
' .quelques heures auparavant, de véritables 
interventions ; il perfectionna ainsi sa 
■ technique sur le cadavre avant de- rien 
entreprendre sur le vivant. 

J’ai fait la connaissance de de Martel en 
1910, à la salle de garde de la Salpétrière ; 
: j’étais interne, il était chef de clinique du 
• professeur Sègond. 

Il était très aimé et son talent l’imposait 
•déjà, bien qu’il eut à peine atteint la tren¬ 
taine. Il était, en effet, le. premier chirur¬ 
gien exécutant- en France des opérations 
; bien réglées sur le système nerveux! Cette 
partie de la chirurgie, qui a beaucoup pro¬ 
gressé pendant la guerre, n’existait pour 
ainsi dire pas à cette époque. 

C’est près du chirurgien anglais Hors- 
ley, que de Martel était allé s’instruire 
des nouvelles techniques. 

Tous les services neurologiques de Paris 
envoyaient à la clinicme chirurgicale de la 
Salpétrière des malaides à opérer. Babinski 
qui poursuivait alors ses admirables tra¬ 
vaux sur la localisation des tumeurs mé¬ 
dullaires par les réflexes de défense, con¬ 
fiait tous ses patients à de Martel que con¬ 
seillait médicalement son ami Clovis Vin¬ 
cent. De Martel inventa pour l’opération 
du trépan un craniotome si parfait qu’il 
n’a pas été dépassé. 

A la fin de son clinicat, un service de 
chirurgie lui fut confié à l’hôpital de'la rue 
Vercingétorix. 

La guerre vint. Il partit comme médecin 
auxiliaire (!) dans une ambulance. Le 13 
septembre 191-i, le village' de Fontcnoy, qui 
abritait cette ambulance, est cerné par les 
Allemands. L’infanterie française se replie. 
De Martel n’hésite pas, il rallie des sol¬ 
dats, les entraîne par son exemple, mar¬ 
che avec eux au devant de l’ennemi et 
délivre le village. 

Je ne sais comment vous jugez un tel 
acte. En droit strict, il est évident qu’un 
médecin qui a accepté la protection do la 
Croix de Genève, ne peut brusquement se 
muter en combattant ; mais ce. geste im¬ 
plique tant de patriotisme, tant de com- 
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plet sacrifice de soi-même à un idéal élevé, 
qu’on ne peut quo l’admirer. D’ailleurs le 
corps médical français s’enorgueillit d’au¬ 
tres actes du même genre. Notre cher ca¬ 
marade Borel, quelques semaines après, en 
octobre 1914, n’est-il pas tombé héroïque¬ 
ment près de Notre-Dame de Lorette dans 
des circonstances analogues. Et Clovis 
Vincent et probablement beaucoup d’autres 
dont nous ignorons les exploits, n’ont-ils 
pas agi de même ! De-Martel fut blesèé au 
cours de cette contre-attaque et nommé 
chevalier de la Légion d’honneur. 

Il fit ensuite la campagne des Darda¬ 
nelles d’où l’on dut le rapatrier pour les 
fièvres qu’il avait contractées. 

Il termina les dernières années de, la 
guerre en France. Il assura des services 
dans "les hôpitaux de l’Astoria, du Pan¬ 
théon, de la Glacière, et enfin de l’hôpital 
américain. Il fut promu officier de la .LAI 
gion d’honneur. 

Depuis l’armistice, sa 'réputation chi¬ 
rurgicale n’a fait que grandir^.Son activité 
lui permet do faire plus de 1.500 opéra¬ 
tions en une année. Sans compter sa clien¬ 
tèle privée, il a la charge de deux cents 
lits d’hôpitaux répartis entre, la ruo Ver¬ 
cingétorix, l’hôpital de la Glacièrê (Heine- 
Fould), F hôpital Léopold Belan, et enfin 
l’hôpital américain. 

Vous connaissez la sympathique phy¬ 
sionomie de de Martel, ses yeux où se li¬ 
sent la loyauté et la grande sensibilité de 
son cœur : son allure de sportman aux 
muscles déliés qui donne l’impression tout 
ensemble de force et d’agilité. 

Son attitude auprès dé ses malades me 
rappelle beaucoup celle de son maître Se¬ 
gond. Je crois qu’aucun clfirurgien n’a su 


autant que celui-ci, se faire adorer de ses 
clients. ÎI possédait au plus haut degré un 
charme persuasif qui inspirait tarit de con¬ 
fiance qu’une opération était acceptée dès 
qu’il l’avait décidée. 

Je n’ai presque rien dit du talent chi¬ 
rurgical de de Martel. Que dirais-je d’ail¬ 
leurs qui ne soit connu. Il s’adonne sur¬ 
tout ou le sait, à la chirurgie abdominale. 
Il est de ceux qui ont contribué Je plus 
aux progrès dp la chirurgie gastrique, par 
les améliorations de technique opératoire 
et d’instrumentation- qu’il y-a apportées. 
Ayant une conception t-rès moderne de son 
art, il s’entoure, de toutes, les garanties, 
que seuls donnent des examens approfon¬ 
dis et s’attache à ces soins pré et post¬ 
opératoires qui constituent un des gros 
éléments du süccès dans les interventions 
sur Je tube digestif. Antoine,, dont-on con¬ 
naît la grande compétence médicale, col¬ 
labore étroitement avec lui. De Martel a 
les qualités de dextérité, 1 de sang-froid, 
d'intelligence qui font que jamais aucun 
-incident opératoire ne le prend au dépour¬ 
vu,' son intuition autant que son expérience 
lui dictent toujours la riposte -utile. 

Bien-qu’il n’ait aucun titre officiel, il a 
été nommé membre de la Société de Chi¬ 
rurgie. L’an dernier, à quarante-sept, ans, 
il a été promu commandeur de la Légion 
d'honneur. Son talent'est aussi apprécié à 
l’étranger qu’en France. 

invité à New-York, il a été l’objet d’une 
réception enthousiaste de la paît de ses 
collègues américains. 

Lorsque quelques-uns d-'entre-eux vien¬ 
nent ai France, ils le désignent parmi les 
quatre ou cinq chirurgiens parisiens qu’ils 
clésirpnt voir opérer. 



Migraines - Névralgies 
Régies do uiozsreuses 


~ Douleurs nerveuses 


Le Sanatorium des Etudiants 


Une visite de la commission d’organisation 
à l’Elysée 


Les membres de la commission d’orga¬ 
nisation du Sanatorium des étudiants, 
MM. Amabert, Crouzat et Roussellier, ont 
été introduits, par M. le sénateur Sabate- 
rie, auprès du Président de la Républi¬ 
que, sous le. haut patronage duquel cette 
belle œuvre est placé.e. 

Ils lui ont rappelé lès conditions dans les¬ 
quelles l’Union nationale des étudiants 
avait décidé de créer fin sanatorium ; il 
sera édifié d-ans l’Isère, sur le rilateau des' 
Petites-Roches, où va naître un centre in- 
tensa.de lutte contre la tuberculose, ; 

Ils ont informé M. Gaston Doumergue 
que Mme Paul Fiat venait d’attribuer à 
l’œuvre le legs de 500.000 francs fait par 
feu son mari, directeur de la Revue Bleue. 

Le Président de la République s’est très 
, vivement intéressé aux efforts faits pour 
venir en aide à la jeunesse des école's et 
il a exprimé le désir de visiter prochaine¬ 
ment la station sanatoriale des Petites- 
Roches. 


La fermeture des pharmacies 
le dimanche 


Le Syndicat confédéré des travailleurs 
en pharmacie de Paris nous communique 
la note suivante : 

« Ne-tenant nullement compte du juge¬ 
ment d’acauittement rendu par la onzième 
chambre, _ au .bénéfice des pharmaciens ré¬ 
fractaires ,à‘. l’arrêté préfectoral ordonnant 
la fermeture des officines, le tribunal de 
simple police, présidé par M« Vial, après 
plaidoiries de M es Plaignard et Etivant-, a 
condamné les prévenus, au nombre de 65, 
à des amendes variant de 5 à 10 francs et 
à des dommages envers les syndicats par¬ 
tie civile, de 100 a 200 francs. 
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Les Conseils du Chauffeur 


La Réparation rapide des fuites 
d’un Radiateur Nid d’Abeilles 


La remisé en état d’on radiateur qui fuit 
est une chose'délicate, elle n’est possible, 
qu’aux professionnels, mais néanmoins on 
sera heureux de connaître- un procédé',ra¬ 
pide d'e- réparation, lorsque- les fuites sont 
peu importantes et n’intéressent que quel¬ 
ques éléments. 

L’opération- que n-ous allons indiqu'er, 
pratiquée la veillé au soir, pourra permet¬ 
tre de repartir le lendemain sans arroser 
ht route avec Peau du radiateur qui coule 
par-les fuites. 

On fait une pâte avec de Veau et une pe¬ 
tite quantité de ciment et on trempe dans 
ee mélange des petits bandes-d’étoffe, de 
manière à saturer complètement le tissu 
avec la pâte de ciment. Ces morceaux d’é¬ 



toffe ainsi préparés sont enfoncés dans les 
ouvertures du nid -d’abeilles qu’il S’agit de 
réparer. On laisse, sécher, et avec du ci¬ 
ment à prisé rapide, la nuit est suffisante 
pour former une sorte de mastic solide qui 
résistera aux cahots de la route. On coupe 
naturellement les parties-d’étoffe qui dé¬ 
passent de la surface du radiateur unè fois 
que la réparation est effectuée. 

C’est évidemment une réparation- provi¬ 
soire, mais qui pourra permettre de faire 
encore pas mal de kilomètres et d’attendre 
«tue la voiture soit, revenue au garage ou 
a l’atelier, pour procéder à une réparation 
plus sérieuse de l'organe délicat qu’est le 
radiateur nid d’abeilles. 


Institut da Médecine et de Pharmacie coloniales de Marseille 


L Les examens en vue de l’obtention du 
'diplôme d’études médicinales et pharmaceuti¬ 
ques coloniales commenceront à l’Institut de 
Médecin»' et de Pharmacie coloniales de Mar¬ 
seille, allées Léon-Gambetta, n° 40, le mer¬ 
credi 25 mars. à. 8 heures. Les. candidats de¬ 
vront s’inscrire et acquitter ..les- droits uni¬ 
versitaires huit jours francs avant l'examen. 
Cette session clôture le premier. Cycle d’étu¬ 
des de l’année 1925. Le 2« Cycle aura lieu du 
1er avril au 30 juin 1925. 


Deux postes de directeur 

de bureaux d’hygiène sont vacants 


La vacance de directeur du bureau • muni¬ 
cipal d'hygiène- est déclarée ouverte pour Ma 
lalcoff (Sein-e). 

- Le traitement alloué est fixé à 12.0U0 tr. 

— La vacance de directeur-Bu bureau mu¬ 
nicipal- d’hygiène est dé'clarée ouverte à 
Ajaccio. 

Le traitement alloué est fixé ii 5.080 francs 
par an. 

Les candidats, ont un délai do-vingt jour» 
pour adresser au ministère do l'Hygiène, ne 
l’AssitaJice cl de la Prévoyance sociales (di¬ 
rection de l’assistance et de l’hygiène publi¬ 
que, e». bureau:) leurs demandés accompu-- 
gnées de tous les titres, justifications ou rô¬ 
le rances permettant (l’apprécier leurs con¬ 
naissances scientifiques et administratives, 
ainsi que la notoriété acquise par eux dans 
des services analogues ou. des fonctions an¬ 
térieures. Cette candidature s’applique exclu¬ 
sivement. au, poste envisagé. 

A la demande doit être jpinte une copié cer¬ 
tifiée'conforme de diplômes obtenus ; l’ex¬ 
pose dp titres, doit être aussi détaillé- que 
possible et a-ccompagné d’un exemplaire des 
ouvrages ôü articles publiés. Les candidats 
peuvent, en outre, demander- à être entendus 
par la Commission diu Conseil supérieur d’hy¬ 
giène, 


Infections aianes MÉ«, CHIRURGICALES 



lmb. ÇiQRTIAL, 10, rue Héranger, PARIS (3 e ) 


Les résultats obtenus, à Roubaix, par les Dispensaires 
tl'Hygiène sociale et de lutte antituberculeuse 


Les dispensaires d'hygiène sociale et de 
lutte antituberculeuse , sont à Boubaix,. au 
nombre de deux : Fuu 43, rue de Casseï pour 
les parties Nord et Ouest et les communes de 
Croix, W'asquehâl et Mouvaux; .l'autre 99, rue 
des Longues-Haies pour les parties Sud et 
Est. et les eotMxtunes de Wattrelus. Laamoy, 
Lys, Leers. Tou£fl'ers- et Hein. Ces dispensai¬ 
res sont placés-sous les auspices de la.ville 
et sous le contrôle teclmàfite et financier de 
la Ligue du Nord elle-même affiliée- au Comité 
National die défense contre la tuberculose. 

Sous la direction purement administrative 
de leur comité, ces dispensaires assurent 
dans leurs- locaux des consultations par les 
docteurs, et les visites à domicile aveu leçons 
d’hygiène par leurs infirmiè-res-viÊit-eufiefi,. che¬ 
villes ouvrières de l’œuvre. 

Enfin quand cela -est possible, les dispensai¬ 
res placent les enfants débiles eii prévento¬ 
rium et les hommes et femmes- en sanatorium 
français ou suisses. 

Pour l'année 1924, il a été donné dans les 
deux dispensaires : 3.408 consultations,, dont 
914 avec radioscopie, 652' examens bactério¬ 
logiques furent faits : les infirmières- firent 
3.04S visites à domicile et 103- personnes ont 
été placées en sanatorium oit en prévento¬ 
rium donnant 12.172 journées de placement. 

Le laboratoire' municipal d’hygiène a dis¬ 
tribué aux malades des deux dispensaires : 
6.250 bouteilles de ‘sérum. 

La mortalité par tuberculose -qui était en 
moyenne de 397 po-uY les années I960 à 19 U 4 
c-sl tombée à 18-4 pour les années 1920 à 1924. 
soit un abaissement de 397 moins 184, égal 
213 sur 397 soit 33 p. 100. 


Thèses de Paris 


Mardi 17 mars : 

Legrand (Interne). Les glycosuries nerveu¬ 
ses exp.: Poliz (Interne'. Les classifications. 
françaises et allemandes des formes de tuber¬ 
culose : Arnaoutovitch. M. Neuro syphilis au¬ 
ditives : Davidovitch I,. Diagnostic précoce de 
la syphilis au cours des chancres mixtes ; Pé- 
chiii H. Désinfection des cancers ulcérés du 
coi. utérus : \feaume G. Corps étrangefs du 
duodénum chez l'enfant : Zérach H. Etude de- 
l’éjpiphysite vertébrale de croissance : Thiia,' 
G. Etude de la suture primitive retardée on- 
primo. seetmdaire gauche, cas danpendi-eifce à 


Les Dîners de l’Actualité Médicale 


Le 421 dîner de VActilalüc Médicale aura 
lieu Iq jeudi 2G mars, à 19 heures, sou-s la 
présidence du docteur Le Goff, dans les sa¬ 
lons du Restaurant Msi.ubert, 104 rue de Ri- 

. eheHeu (Grands Boulevards). 

Présentations : D' Georges Louys, 33 fau¬ 
bourg Montmartre (IX'). mt les docteurs Be- 
. rillon ét Bi-lhaut : D’ Beigbeder,. aux Eaux- 
Bonnés (Basses-Pyrénées), par les docteurs 
Barbier et Thierry- ; D' Vaquier, à Xolsy-Ie- 
’ Grand (Seine-et-Oise), par les docteurs Pas- 
calls et Richard d'Aul-nay. 

Prière de proposer 1 un Correspondant à 
Berck, Bourtoon-TAcliramba-ult,. Lamalou, Lu- 
xeuil, Martigny. Fougues, Vais. 

Le prix du dîner- est de 11 fr. En cas d’im¬ 
possibilité d'assister au dîner, prévenir le Se¬ 
crétaire-général. M. le D' Richard d’Aulnay, 
15 s . vue de Milan. Paris (IX*). Tél. Central 
20-4,4. 


Syndicat de défense professionnelle 
à Marseille 


Ce nouveau syndicat s'est constitué le 
11 février 1925 a la suite de différends de 
nombreux médecins avec le syndicat actuel. 

Conseil pour l’année 1925 : Président-, doc- 
tour Guy (Maurice) ;; vice-président, docteur 
Siltoeré (Fernand) ; secrétaire .général., doc¬ 
teur Foucaud (Alphonse) ; trésorier,, doc¬ 
teur Stéfani. (Antoine) | conseillers,, doc¬ 
teurs Coche (Henri), ancien président du 
Comité- médical des- Bouches-du-Rhône ; 
Maurel (Bruno) : Monteiîx (Gabriel), ancien 
pré'siil'en-t du syndicat des médecins de Mar¬ 
seille ; Nègre "(Pau-].). 


Un docteur blessé dans une collision 
entre un taxi et un trainway 


Par suite- d’m dérapage, quai de -la Tour¬ 
nelle. un taxi occupé par le docteur Mot- 
corgé, denieurafit 7, quai d’Orléans, s’est 
jôté contre- u-n tramway. 

Grièvement blessé, Le docteur -a été trans¬ 
porté et admis a l'Hôtel-Dieu. 


Les “ VITOSINES CARDOL ” 

donnent un appétit incroyable et font, 
augmenter de 2 kil. en un. mois ! ! 
— Produit très intéressant pour pro- 
pharmacien. Laboratoire Louis 
Dccorno*, ORNANS (l)oubs). timbre p.rép'. 


Absorption, Digestion, Défécation 


EST OMAC et INTESTIN Fatipés on malades | 

\ Guéris \~ 


Grains de CHARBON TISSOT 


Par leur forme, par leur arôme, agissent mieux que les laxatiis. 
if FIÈVRES, NAUSÉES, RENVOIS, CONSTIPATION, ETC. ^ 
is cuillerée à café aux repas.- 34 , Boutev. de Clichy, PARIS. 


LE CONGRES ANNUEL DE LA FEDERATION 

DES EXTERNES ET ANCIENS EXTERNES 

DES HOPITAUX DE FRANCE AURA LIEU 

A PARIS, MERCREDI PROCHAIN. 

Ce/-ongrès a été décidé lors de la réunion 
organisée le ï juin 1924, par l’A. E. de Bor¬ 
deaux,. réunion- à laqùfelle Paris, Lyon, Mar¬ 
seille, Toulouse et Nantes avaient envoyé 
tenrs délégués. 

Ait programme du congrès figurent • vote 
dès statuts définitifs de là F. À. E ; discus¬ 
sions sur les indemnités allouées -aux exter¬ 
nes, sur les- soins et le paiement des incp-m- 
nités pendant les maladies contractées en 
service, sur les- risques professionnels, sur 
les væaoces accordées aux externes, sur la 
-création d’urne Fédération du Corps Médical 
hospitalier, sur' le développement clés A. E., 

Les- externes et anciens externes de- toutes 
tes villes d'e- France -possédant une Faculté 
om une Ecole de Médecine sont -priés d’en¬ 
voyer des délégués à ce congrès. A cette oc¬ 
casion,. l’A. E.. de Paris organise à leur inten¬ 
tion une visite, des installations médicales 
parisiennes et un banquet. 

Les externes, et anciens externes de la 
France entière devant être représentés à ce 
eon-grèsr un appel' tout particulier est adressé 
aux villes qui n’étaient pas présentes à la 
réunion de Bordeaux 

Pour les détails- du programme du congrès 
et -pour tous renseignements, écrire a M. !.. 
Justin-Besançon, 62, rue du Cardinal-Lemoi¬ 
ne, Paris (5<fi. 


PERLES 

TAPHOSOTE 

au Tanno-Phosphafe c/e Créosote 



SANATORIUM DE LA 

MALMAIS0N 

des Docteurs ANTHEAUMD et BOÜR 

4, plate Bergère, RUEIt f S.-et-O.) Tél TP M 

TRAITEMENT' 

des AFFECTIONS NERVEUSES 
des PSYCHOPATHIES 
et des MALADIES delà NUTRITION 

Ht aliénés, ni contagieux Prix fbraitalre sans supplément 1,)( 



LABORATOIRE DES PRODUITS SCIENTIA 
10, rut Fromentin, 10. PABIS 


LA TR1CALCINE PURE 

Se vend : en Poudre, Comprimé^ 
Cachets Granulés Tablettes Cbocolat. 

TRICALCIIVE, METHYLARSINÉE, 
ADRENALINÉE, FLUORÉE 

En cachets seulement 


R C. Seine N° 148 044. 


Vous n’avez pas encore fait |(Z, 
la vraie Zomothérapie 
si vous n’avez pas employé la 

ZOMINE 

qui est du I Pr0f " Seur CHA RLES RICHET 


quarante fô* ^ museu ' a ‘ re ) cru * pur, sec er total, 
,S p * us actif que la viande crue 




































































ANTISEPTIQUE INTERNE 


diurétique; 

DISSOLVANT DE ÜACIDE URIQUE 

Fièvres infectieuses — Grippe 
Voies biliaires et urinaires 
Rhumatismes, etc. 

BEYTOUT el CISTERNE, 12, boiil- St-Martin - PARIS 

R. C. Seine N» 54.394 



INNOXA 



PARIS vi- 


la difficulté des ôrdo/jrja/jces 


REVUE UE LU PRESSE SGOHF1QDE 


La bradykinésie post -encéphalitique, 

Crdchet, Jovrnut de Médecine de Bordeaux . 

La bradykinésie post-encéphalitique est gé- ! 
Mé&aJëïaént « tardive », e'est-â.-'dire qu’elle ne'.j 
■>e manifeste la plupart du temps que six ! 
mois, u-n an, -dix-huit mois et même plus, i 
après les accidents eneéphafitiques. bien que j 
le prqnastic, en cette occurrence, ne soit i 
guère Tâvorabte, on ne peut pas affirmer que 1 
révolution en sera nécessairement progres¬ 
sive et aboutira aux attitudes les plus péni¬ 
bles, traduisant une véritable infirmité irré¬ 
médiable. 

Rarement, il faut l'avouer, il y a régres¬ 
sion vraie. Mais, assez fréquemment, Il y « 
arrêt et stabilisation. Je vous ai rapporté tout 
à l’heure l’histoire de cette hôteliere de la 
Corrèze, dont la seule remarque que l’on 
puisse faire à soit sujet’ est qu’elle, a 
changé de personnalité ; mais elle la con¬ 
serve maintenant avec plutôt une tendance à 
revenir vers la première. 

J'ai observé d’autres faits" analogues.. Les 
.amélioçatlçn-s, en oe cas, sont donc peu appré¬ 
ciables, ou passagères ; mais souvent* arrivé 
à uir certain stade de développement,' le syn¬ 
drome' bradykiTïëtique demeure stationnaire. 

Je revoyais récemment, à Biarritz, avec le 
D r Lajpairti, un boucher d’une cinquantaine 
■ d’années qui, après avoir été pendant deux 
.aus. presque cloué au lit, . est dé plus en plus 
souple depuis six mois et va positivement de 
.mieux en -mieux. 

.L’insuline dans le traitement du diabète 

Marcel Labe tÊ, Journal de medecme de Paris. 

fl est impossible de donner une ; formule 
inique pour le traitement du diabète par l’in- 
, juline. Chaque cas comporte- une-direction 
.particulière. Cependant, il m’a semblé qu’il 
.- avait avantage à procéder de la façon sui¬ 
vante \commencer par mettre le malade à un 
régime mixte avec réduction .des hydrocarbo- 
fés, et même avec suppression de la viande 
s’il y a une acidose notable: Si cela ne suffit 
pas à-faire disparaître la glycosurie et l’aci- 
: dose;-instituer un régime de légumes verts; 
pendant dix.ou quinze jours ; faire au besoin, 
’.ine cure dé: jeûne de un à trois jours. Si la 
glycosurie - cesse, réalimenter progressive¬ 
ment le malade, en ajoutant, de deux en deux 
jours à son régime de légumes verts un des 
.ilimeirts siiiyants :'un 'œuf, •30.gr. de froma¬ 
ge, .50 gr. de-pomme de- terre, 20 gr. de pain 
le gluten, 30 J gr."de viande -cuite, puis de nou- 
.'pau un œul, 30 g-r. de fromage, etc. ; arriver 
ainsi à un régime mixte capable d’entretenir 
le poids et li f s'forces sans donner de glycosu¬ 
rie ni d'acidose. Sirun tel régime ne peut être 
.'•0-1-éYé, si laiglyeosurie et l’acidose, se repro¬ 
duisent, on institue le traitement par l’insu- 
.ine à'dgseprogressive : on commence par 5 
unités physiologiques d’insuline par jour, 
puis un passe, s'il le-faut, à 10, 15, 20, -etc., 
mités j*isqu;-4 ne qu’on ait obtenu la dispari- 
lion complète- de l’acïdosé. Quand ic traite- 
,-nen.t par l'insuline à dose maxima a été sui- 
ri pendant quinze à vingt jours, on peut es¬ 
sayer de diminuer la dose du médicament, en 
réduisant progressivement de cinq en.icfiiq 
mités ; .en cas de réapparition de. l’acidose, 
un augmenté à nouveau les doses. 

Le traitement du diabète par l'insuline a be¬ 
soin d’être surveillé attentivement. Il nécessi¬ 
te la maison de régime et le laboratoire pour 
les dosages répétés de la glycose et des corps 
.icétoniques. 


La chlorose est devenue une maladie excep¬ 
tionnelle, Noël Fressincer et Bibegaray, 

Jvw nul nés praticiens. 

■La chlorose étant Une maladie de défie®, si 
les .causés multiples du déficit disparaissent, 
la maladie s'efface. Disparition des causes in¬ 
fectieuses, disparition des causes toxiques, 
disparition; des causes hygiéniques. Ou pour¬ 
rait dire que la chlorose était une maladie 
sociale. L’am-élïorâltion dans la répartition 
des_salaires a permis l’effacement 'e cette ma¬ 
ladie de déficit. Mais si la grande -chlorose a 
disparu, il n’en reste pas moins des' termes 
estompées, des formés frustres que ;kjus axons 
étudiées. Nous-avons insisté sur l’importance 
des renseignements que peut apporter pour 
le dignostic de ces chloroses frustes l’obser¬ 
vation des souffles jugulaires. Dans les .chlo¬ 
roses traîtres -le souffle jugulaire.-est facile à 
constater. Il oifèst pas -nécessaire de tendre 
.fortement l'aponévrose, cervicale, et souvent, 
en laissant la tête en rectitude ou même in¬ 
clinée du côté droit,-on perçoit le murmure. 
D’autre part, quelle que soit la pression plus 
ou moins faible du stéthoscope, quelle que 
soit son orientation, quelle que soit ia posi¬ 
tion ■ debout ou 'couchée dû-malade, le- souffle 
persiste plus ou r moins intense et sur -une inè-i 
me jugulaire peut donner, suivant les con¬ 
ditions oie l'expérience, soit le bruit grave de. 
diable ou de rouet, soit le bruit plus élevé de 
mouche, soit lo bruit aigu que nous avons 
nommé le bruit de moustique. Ces souffles se 
rencontrent chez des malades qui n’ont pas 
objectivement l’aspect des chlorotiques, mais, 
qui présentent les unes mie moustache chlo-. 
rotique, les autres une pâleur des muqueuses- 
'conjonctivales, une pâleur, de l’oreille, d’au¬ 
tres enfin simplement dés* phénomènes fonc¬ 
tionnels. • 

Le Cancer maladie générale, Bayet 
. Bruxelles Médical, 

Je pense, avec nombre d’auteurs, que l’en¬ 
semble: des maladies dénommées « cancer.»- 
est un groupe morbide artificiel, disparate, 
sans base ni limites définies, et qu'on ne le 
'conserve, suivant , L expression • de Roussy, 
qu’en raison de son imprécision même ; c’esi 
une simple rubrique-sotis laquelle on réunit 
dés affections les plus diverses quant à leurs 
causes, leur structure, leur pathogénie, leur 
évolution. La dénomination -de cancer -est au s-, 
si archaïque que celle d’esthiomène, par 
exemple, et s’est, formée,' comme d'esthiome- 
ne, en se basant sur des caractères secondai¬ 
res, d’apparenée-üout extérieure, et non .sur 
des faits réellement fondamentaux et essen¬ 
tiels. 

Nous ignorons .totalement, aujourd’hui en¬ 
core, le signe qui pourrait définir le cancer. 
C'est un groupement de maladies-qu’il im¬ 
porte de dissocier dans ses parties’constitu¬ 
tives ; il faut se répéter qu’il n’y a pas « un 
can-cer », mais « des cancers », probablement 
beaucoup plus nombreux qu’on ne se l’imagi¬ 
ne, et. agir en conséquence cruand on en par¬ 
le, ce qui ne se fait guère dans la pratique. 

Dès lors, toute considération « générale » 
sur le cancer ./'manque forcément de base ; 
ce- qui est, vrai d'une forme de tumeur mali¬ 
gne, n’est pas nécessairement vrai d’une au¬ 
tre. Il est antiscientifique de parler de la 
« cause du cancer », du « traitement du can¬ 
cer ». puisque le cancer, comihc maladie uni¬ 
voque, n’existe point. 



Laboratoires du D' M. LEPRINCE 

02 , Rue de la Tour, ÊARIS (16') 


mro 


Antigonococcique 
Diurétique — Analgésique 
Antiseptique 


BLENNORRAGIE j PYÉLITES 
CYSTITES Pyélo-Nêphrues 
NEPHRITES ! PYURIES 

8 à 12 Capsules par jour. 



Le Prix du Fonds Leeuwenhoek 


Ce / prix vient d’être décerné par l’Aca¬ 
démie des sciences d’Amsterdam au doc¬ 
teur d’Hérelle pour ses travaux sur les 
bactériophages. On sait que ce prix n’est 
décerné que tous les dix ans : il a été attri¬ 
bué -successivement à Ehrenberg {1875), 
-Cohn.(1-885), Pasteur (l’895), Beijerick (1905), 
David Bruce (1915). 


M. le «léput-é docteur -Grinda demande à M. 
Ile Ministre du travail si le médecin qufipres- 
: -crit’ cl-es médicaments contenant des. subs- 
.. tances classées dans les tableaux A ou B 
/'■annexés,.;au décret du 14 sept-ém-bre 1916 sa¬ 
tisfait aux dispositions édictées par l'arti- 
-cle.sEO du décret précité -concernant la men- 
jition'de son nom èt dé son adresse en écri- 
/vant 'lisiblement lesdits. nom .et adresse sur 
. son, ordonnance, ou si au/contraire, comme 
ont la prétention de l'exiger certains phar¬ 
maciens. il doit indiquer son nom et son 
adresse au moyen d'un cachet ou par tout 
autrevmode que l’écriture, a reçu la réponse 
'suivante : 

« La présente question, lui répondit le mi¬ 
nistre;. est l’objet, d’un examen approfondi, 
oui nécessite l'avis , des conseils techniques 
du ministère. » 


Statistique chirurgicale de ia guerre 

Le Ministère de lâ guerre vient de publier, 
en deux volumes, une étude statistique chirur¬ 
gicale de la guerre, dans laquelle se trouvé 
le dépouillement de la fameuse « fiche » qui 
fut, la bête noire de tant de médecins mobi¬ 
lisés. Celle où il était dit : « Il ne sera pas 
toléré qu’une seule de nos questions reste 
sans réponse. », 

Ce travail nous apprend q-ue sur 2.052.984 
blessés au coins de la guerre, il y.eut 48.981 
décès. : 


Il n’y a pas à Paris d’ilots de maisons 
de cancer 


INMBINNIBII 

| Granules d.Catillonl 

A 0,001 EXTRAIT TITRÉ DI 


STROPHANTUS 


intolérance ni vtsoconstriction 


{Granules deCatillon à 0.( 


.0001 


STROPHANTINE 


CRIST. ; 


• Tonique du Cœur par excellence, tolérance indéfinie • 

0 Nombre de Strophanlus sont inertes, d'autres toxiques; les teintures sont infidèles, exiger la Signature CATILL0N 0 
Sri* de l’&aiimie de Médecins pour "ftttophamns et ÇtrophamiBe", /Médaille d'gr <§spcs. emv. 1BOO. • 


La standardisation des méthodes 
pour l’analyse bactériologique des eaux 

MM. 1‘. \ igné et R. Crémieu .déclarent 
qu'une enquête. faite auprès' des directeurs 
dune vingtaine do laboratoires officiels. . a 
montré qu’il règne un -manque absolu d'uni¬ 
té. non seulement dans les méthodes -utilisées 
pouri’analyse bactériologique dés eaux, mais 
aussi .dans les doctrines qui président à l’in¬ 
terprétation des résultats de ces .analyses,, 
quant au degré de potabilité d'une eau don- : 
née."Il apparait nettement que, en l'état ac¬ 
tuel,-des choses, -un même échantillon d’eau : 
donnerait lieu, d-e la .part des experts., a au¬ 
tant d'appréciations différentes qu’il y aurait 
eu de laboratoires différents appelés à l’ana¬ 
lyser. 

Il soir.ii r\iii-inriiu.-iii suiilinilnble que -les 
bactériologistes se mettent d’accord- sur une 
méthode d'analyse qui deviendrait la métho-’ 
4 b officielle et” rendrait tous les -résultats 
comparables entre eux. La' standardisation 
des conclusions est peut-être plus difficile à 
réaliser, étant donné la complexité des élé¬ 
ments d'appréciation : cette difficulté ne sem. 

, blé. pourtant pas. insurmontable et 1a. récente 
instruction . ministérielle',''.relative aux eaux 
d’alffiièntatioh' comporté 'mi én'sèmblê' de di¬ 
rectives qui pourraient constituer la base de | 
cette standardisation. 


Le service, du, casier sanitaire des'mai-sons 
de Paris a entrepris une enquête- sur la, répar¬ 
tition du cançer-'à Paris, d’après les rensei¬ 
gnements statistiques recueillis depuis 1906 
Le préfet de la Seine vient d’informer M. 
Emile Faure, qui lui avait posé une question 
à ce sujet, que jusqu’à présent les résultats, 
de l’enquête ne permettaient pas d’envisager 
la détermination d’ïlots de maisons particu¬ 
lièrement . 'contaminées.': '. 


Médailles d’honneur des Épidémies 


Médaille d’argent 

M. Rigoulet, médecin-major de 2* classe au 
régiment d'infanterie. 

M. Châbasse, médecin aide-major de."2’ clas¬ 
se. à l’hôpital militaire de Bordeaux. 

M. Heimsch, médecin-major de.2‘ classe au 
144' régiment d'infanterie. 

Mme Pëberay, infirmière -militaire ‘ à', rh-ô- 
pital militaire, de. Bordeaux. 

M. Colin, médecin-major de 1" classé, cen¬ 
tre d’appareillage, d’Alger. 

.1 /éÿaille . dé': bronze • 

M. le docteur Pastour (Jules), médecin 
vaccinateur â Çdnsjantine. 


LA 



fSllttlA IIVIIVIÉDIATEIVIEINT et fait disparaître 
VilIIilC tes crises douloureuses de l’estomac de 
toute origine, mieux que refont les 
alcalins couramment, usités : .bicarbo- 
- nate, craie, magnésie, etc, 

A BRUSQUEMENTJes vomissements 

qui terminent les crises tardives, 
les voiRissements pituiteux des 
alcooliques, les vomissements - 
des nourrissons. 

Diminue ('HYPERSÉCRÉTION, active 
l'élimination-gastrique et 
modifie favorablement le 
chimisme gastrique. 

LABORATOIRES P, LONGUET, 34, rue Sedaine — PARIS 






























































CALVAIRE DI DOCTEUR 

Grand roman de Moeurs médicales 

Par Johanès GRAVIER, 

(riCITK ) 


La menace ne fut pas vaine. Il coupa radi¬ 
calement les vivres à son fils. 

Pendant deux* ans, Pierre mena la vie la 
plus épouvantable du monde afin de pouvoir 
continuer ses études. Logé dans un cabanon 
; de la rue Thoulier, il battit une dèche effroya¬ 
ble, trouvant cependant le moyen d’être tou¬ 
jours propre et correct. 

Il fit mille choses. U donna, des leçons de 
latin et de français à un franc et même' à 
cinquante centimes l’heure. Il bâcla des beso¬ 
gnes stupides. Sa puissance vraiment extra¬ 
ordinaire de travail, sa faculté, de ne dorrriir 
chaque nuit que quatre heures en moyenne 
lui permirent de tenir le coup. 

Chose curieuse, son père revint le rremicr. 
Nul doute que si son fils, vaincu -par la vie, 
avait imploré son-appui, il ne.se fut donné 
la cruelle satisfaction de lui fermer la porte 
et. de lui refuser même un verre d’eau. Mais 
Pierre avait résisté. Il n’avait plus écrit. 

Par un sentiment de contradiction, le vieux 
éprouva le besoin de revoir cet enfant qui se 
suffisait sans lui et ne semblait pas plus se 
soucier de sim père que s’il était mort. Il écri¬ 
vit .un' beau jour. : 

« Mon cher Fils, 

» Si je mets la main à la plume, ne te 
flatte point que c’est pour te faire der excu¬ 
ses* ou revenir le premier. Si tu as ces idées- 
là) tu es bien où tu es mon garçon, et tu. n’as 
qu’à y rester. Si je t’écris, c’est que je. suis 
un homme juste par-dessùs tout. Je trouve que 
c’pst con:re nature que le père garde tcuji urs 
rancune à son fils. Les enfants Ont beau nous 
nuire, c’est toujours nos enfants.- Aussi, je te 
pardonne, et ta mère aussi,* comment tu t’es 
comporté vis-à-vis de.moi, quoique ce soit la 
plus.vilaine des choses qui existent. 

• J’espère aussi qye tu as mangé beaucoup 


vache enragée dans 1 


. jiie tu 
rofité en 


as fait des réflexions . 
voyant ou mène' l’inconduite. • 

» Je te pardonne'donc, tu'peux revenir, em¬ 
brasser ton vieux père et ta vieille mère quand 
cela te fera plaisir. Je vais' même plus loin/ 
pour te montrer que je suis meilleur que ni 
penses. J’ai l’espérance qu’avec l’âge et le rai¬ 
sonnement, tu verras ta bêtise et lâcheras ton 
sale métier. Sitôt quq les écailles te seront 
tombées, point de fausse honte ; raconte vite 
tout au vieux, qui te montrera alors que tu 
l’as calomnié dans ton cœur et qu’il ne veut 
que- ton bien. 

Dahg le pays, la récolte de vin ne sera point 
faméuse. Avec ces pluie-s,- le --raisin ne-mûrit 
pas, il pourrit... Finaud, le bourrelier, est parti 
sans: me. payer... 

» Moi et ta mère se portons bien et t’em¬ 
brassons bien. 

» Ton vieux père qui t’aime toujours, 

... » Célestin TRIALOüP. » 

A cette troisième lettre, où sous les termes 
bourrus perçait iin désir de conciliation (et 
peut-être comme une vague arrière-pensée à 
laquelle le docteur ne prit pas garde), Pierre 
répondit aussi aimablement, désireux de se 
remettre avec sa famille. 

Les relations se renouèrent. Le père recom¬ 
mença à envoyer un peu d’argent.. Le fils re¬ 
vint à La Ville Saint-François aux grandes 
vacances. 

(A suivre.) 


Service de Santé militaire 

Mutations dans l’armée active 

Le médecin principal de 1rs classe M. Sal- 
let, mçdecin t-h.ef de rtiôipital Pasteur, est 
mis hors cadres et affecté aux' troupes d’oc- 
cppation' du Maroc. 

Le. médecin, principal de 2 e classe M. Blân,. 
de la place-de Nice, est désigné comme mé¬ 
decin chef. de. l’hôpdal militaire Pasteur, à 
Nice, et président de ' commission de-ré¬ 
forme. - 

Médecins-majors, de- Ire classe : M. ,Du- 
grais, du .31°; régiment d’infanterie,'.est af¬ 
fecté au recrutement de la Seine. 

M. Revercho», professeur à l'école d'appli¬ 
cation du service de santé militaire, est'af¬ 
fecté au gouvernement militaire 'de Paris et 
détaché à la mission militaire française au¬ 
près de l’année hellénique. 

M. Bovier-Lapierre, du 99= régiment d’in- 
lànterie, est mis hors cadre et affecté aux ’ 
troupes d’occupation du Maroc. 

Médecins-majors de 2 e classe : M Jarry, du 
laboratoire de -bactériologie d'Amiens, est af¬ 
fecté au laboratoire de bactériologie de 
Montpellier. ' 

M. Franchi, des territoires du Sud Algé¬ 
rien, est. affecté à la place de Bastia. 

M. Martepe, hors ■ ■tiuliès, troupes d'occu¬ 
pation" du MarcKV est -réintégré dans les ca¬ 
dres et affecté au 1G C régiment de chasseurs 
à cheval à Reaune. 

M. Humbïot, du SC*' bataillon .âe chassfeurs 
à pied, est mis lions 'cadres ép- affectéaux 
troupes d’occupation du Maroc. 

M. Desplàls, de l’année du Rhin, est af¬ 
fecté à l’armée du.Levant. Volontaire - 

M. Louis (Léon), hors cadres, trompes d’oc- 
_ jpation du Maroc, est J réintégré danâ les 
cadres et affecté au Jf«-.régiment' de hussards 

Strasbourg. 

M. Decliet, du 166 e régiment d’artillerie à 
pied, est mis hors cadres et affecté aux trou¬ 
pes d’occupation du Maroc. 

Médecin. aide-major : M. Bousseau, à Par¬ 
iée du Levant, est affecté au 110 e régiment 
d’infanterie, à DunUerqu'e. 


Service de santé de la marine 


Sont rayés des cadres des officiers de ré¬ 
serve de l’armée de mer, les officiers du corps 
de santé désignés ci-après,'qui ont dépassé de 
cinq ans la limite d’âge d’activité des offi¬ 
ciers de lèur grade : 

Vincent (J.-B.), médecin principal du 
port de Brest. 

M. ' Prat-Flottes (A.-V.-B.)., médecin de. 1” 
classe, du port de Toulon. 

•Cet officier du corps de santé est placé 
..ans la position d’ « officier honoraire », 
par application de l’article 2, paragraphe 1", 
de la loi 1 ‘du 11 avril 1917. 
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ANTISEPTIQUE — 

— DÉSINFECTANT 


LUSOFORME 


FORMOL. SAPONINÊ I 

GYNECOLOGIE - OBSTETRIQUE 
CHIRURGIE d’accidents I 



VITAMI IA 

Aliment biologiquement complet 

Reconstituant puissant 

A BASE DE 

Vitamines Végétales et Animales 

REDONNE des FORCES 

Anémiés, Fatigués, Surmenés 

Régularise les fonctions 
intestinales qt rénales 

Dépôt : 8, Rue Vivienne —- PARIS 

et dans-toutes les pharmacies. 
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Dégage de l'Oxygène naissant 
en présence de produits 
organiques altérés 
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AU SALON DES MÉDECINS 


Le Salon des Médecins qui vient de se tenir à Paris pendant cette dernière quinzaine obtint un succès considérable que méritait d’ailleurs la qualité des œuvres 
exposées. Il nous aurait fallu plusieurs pages de l’INFORMATEUR MEDICAL pour publier toutes les œuvres méritant d’être signalées. — Nous avons reproduit ci-dessus 
en haut et de gauche à droite : Un buste “ Vieillesse ” par le docteur Paul LAURENS, de Paris. — “ Le Joueur de boules ” par le docteur PELISSIER, disparu au cours 
de l’odyssée tragique du Dixmude. — Une étude de Latour (buste) par le docteur Charles VILLANDRE. — Au-dessous et de gauche à droite : “ Le Thé ” peinture par 
M 1 '' Marguerite DELORME, fille de M. le Professeur DELORME. — “ Paysage de l’Epoque Glacière ” par le docteur Joseph AUBERTHUR, de Paris. 
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A L’UNION MÉDICALE FR A NCO-SBÉRO-A M ÉRIC AINE 

Les Médecins qui font partie de l’UMFiÂ se sont réunis à Paris 

DANS SJN DINER CONFRATERNEL 


•: T,e -mercredi, 38 mars -19*25. premier dîner, 

- a Paris, cia Union médicale. fra.nco-ibéro- 
ivinùricaine : c'est une date. Pour la premiè- 
'•ieTois, depuis déjà treize années que fut 
fèndée l’association que tous les médecins, 

■ qui lisent connaissent sous le .nom d’üMi-iA, 
se sont réunis les membres de . ce groupe¬ 
ment en un dîner amicalement- confraternel. 
A l’occasion de la retentissante communi¬ 
cation de MM. les profeseurs Jaurégui et 
Lanceiotti dont l 'Informaleur Médical a été 
le- premier A rendre compte, le Bureau de 
YUmfia pria ses adhérents de venir fêter les 
maîtres de la Médecine de Buenos-Ayres. Au 
dernier moment', -- une-' dépêche rappela nos 
‘■'éminents'confrères dans leur ..pays. En- leur 
absence, M. le professeur Oliverio, consul 
Général‘‘de la République Argentine à Paris, 
voulût bien- accepter la présidence d'hon¬ 
neur dé ce premier dîner. 

Près de cent convives assistaient à ce dîner 

Aux côtés du docteur Dartigues, président 
de. l'Vmfia et du docteur Bandelac de Pa- 
riénte, vice-président, médecin du consulat 
général d’Espagne à Paris, vinrent s’asseoir , 
M. Je Consul général professeur Oliverio, 
professeur. Rouie, du Muséum d’Histoire Na¬ 
turelle, MM. Emilie Janet, de la Havane, M. 
le professeur Pino-Pou. Les maîtres de nos 
hôpitaux avaient répondu nombreux à l’ap- 



Le Docteur DARTIGUES, Président Fonda¬ 
teur de l’UMFIA. Cette saisissante photo¬ 
graphie a été prise au cours d’une opération 
effectuée par le Docteur Dartigues. 

pel du comité : MM. Lian, Deiaunay, Dupuy- 
Dutemps, Louste, Gastou, Weii-Hallé, M. Ja- 
loustre, agrégé de physique 1 de Normale su¬ 
périeure. On notait la présence, très remar¬ 
quée, de M. Je professeur Pay-es-Gault, à cô¬ 
té de Victor Pauchet ; • M. Payes-Gault est 
doyen honoraire de. la célébré faculté de 
Guayaqxûl. Les chirurgiens Bourguet, Di- 
geon, Joseph Thomas ; l’Hydrologie françai¬ 
se avec Mougeotl de Royat ; Ferreyrolles, de 
la Bourboule ; Cambiès, de Cliatel-Guyon ; 
•Sigùfet et Sérane, de Saint-Nectaire,- et là- 
bas, presque toutes les Pyrénées, , avec Flu- 
rin et Armengaud, de Cauterets ; Salles et 
Baqué et encore Torrès de Mendiola, de- Lu- 
chon, auprès du Président de la Compagnie 
fermière de cette ville, M. Gaston Staline, 
directeur-fondateur de la France d’Anvers. 
Plus loin, M. de Montmiral qui, secrétaire,gé¬ 
néral de la puissante association France- 
Orient apportait le- salut à France-Occident. 
Et voici Quîserne, de Bagnoles ; Brousse; de 
Chatel-Guyon ; le syphiligraphe Mendelson 
et Grimberg et son curieux collo-vaccm, 
Grimberg qui ordonna si magnifiquement ce 
dîner ; Masmonteil,- l’homme des fractures 
et Georges Luys, celui du forage de la pros¬ 
tate. Combien dois-je en oublier? 

La presse médicale française était au pre¬ 
mier rang avec notre ami Crinon, qui a créé 
l'Informateur médical, cet Excelsior de la 
médecine, de Médevielle du vaillant Fanion 
médical, -Berry de la Médecine inlernationa- 
le. Siguret de l'Hôpital ; Villela qui dirige, 
avec tant-de talent, divers journaux sud- 
américains ; le docteur Dequidt, inspecteur 
général du Travail au Ministère, fondateur 
et directeur du Mouvement Sanitaire ; Al on¬ 
cle de .la Vie Médicale. 

Oriÿ>®0jnptait encore de nombreux physio¬ 
thérapeutes, tels que Rivière, Arriès Darri- 
càu, dç l’Institut Spontini ; Laurent, de la 
clinique du Radium de Toulouse ; Kouidjy. 
l’inlassable travailleur. Nous saluâmes au 
passage MM. Modiàne, Levy-Weisman, 7m- 
(lok, Nïssim, Keim. Simionesco, Kopp;- Zae 
chiri, Brader, Sée, Paset, -Cassiu-s, l’rost le 
psychotérapeute ; Hervé, de ,La-motlie-Beu. 
vrôn, causait avec Lévy-Darras. 

Nos anciens' ne nous avaient pas oublié ex 
le docteur Gauilheur-RHardy, vice-président 
fondateur était toujours. a*ussi jeûné 

que -totrar’ ses- amis l’ont -'cormiï. Le - doefeü-r 
Watteiet- mæusi rappelle le. suu-ve-ni-r de ., Fran¬ 


çois Coppffe'. ClaveL Jay, Labarraque, Guil- 
bert, Dupuy de Frenelle, Le Filiatre. bous 
'apportent leur. ■: personnalité/ Les grands la¬ 
boratoires français .étalent représentés par 
M. Gauvain, . des laboratoires Maurice Ro- 
bin, M. le docteur'Thépenier, M. Lemay, des 
l aboratoires Fënpé ,MM. Quentin et Aubry, 
clos LaboratoirèsHjùinby, etc. 

l'rie magnifique pléiade de médecins espa¬ 
gnols, vénézuéliens, argentins, uruguayens 
étaient au milieu de nous : MM. Herrera, 
Mest-rerra, Luna Cropus, Barga, Carlos Es- 
pla, Suna, Piailla, Aqaaviva... Que d’omis¬ 
sions je dois faire et que d’excuses j’ai à 
adressai ! Mes amis Glé.iard, de Victiy : 
.Schneider, de ContrexeviUe ; Perpère, du 
Mont-Dore, ne ; seront pas oubliés, non plus 
que M. SalbeTt, le si distingué sous-directeur- 
de la Prensa de Buenos-Ayres qui a bien 
voulu câbler à, son journal le compte rendu 
de cette inoubliable réunion. 

Les excusés 

Plus de cent cinquante excusés 'avaient en¬ 
voyé un mot aimable:'au docteur- Grimberg, 

. disant mus’ leurs regrets -et se promettant 
bien d'être du prochain dîner mensuel : ci 
tons au hasard des lettres, reçues : MM. .J.-L. 
Faure, de la faculté de Paris ; Jaurégui et 
Lnucelotii, de Buenos-Ayres : Nattan. Lar- 
iier du Collège de France ; Mencière, Le Gor- 
rierec, Choay, Maurice Bernard, Petit de la 
Yiiléon, Judet, Pierron, Mnzeron, Normand, 
secrétaire général de la Compagnie de Vichy; 
Folaché, Macé de .Lépinay, Cauvy ; nos 
grands amis les docteur Noir et Ditchesne, 
du Concours Médical, dont l'appui nous a 
été si précieux ; de Nabias, Brûlez, Le Va. 
hier, Dominicci, Lacapère, Catahala, Lip- 
man Doiz.y .Jnworski', Boucard, Arnouilh, La¬ 
my, Ponaret, Vaquié. Cha.ssaing de Boscre- 
Ion, -Krief. Oscar Arrivode, Fouqüet, David 
le Prudes* Pigeon, Maurice Lanos, Combat¬ 
tit, .Mondain, Gesua, Loubier, Laignel-La- 
vastine. Clément Simon, ITofesseur Beztvn- 
con. professeur Tufl’ier, Marchai. Lanmes- 
Desvaheilles, de Langenliagen, Milan, De¬ 
lon, Allard. Dufourmentel, -Lemaître, Jean 
Berger, Agasse Laffont, Bouland, Demav, 
Victor Garderie, Constanseu-x, Mazère, Co¬ 
lombier. Bar, Villa, Hugf.l. Professeur Si- 
c-S-rd, Jousëay, I.esné, Lierre, Piatot, Nattan- 
,son, s<**iL-iiae,, Paul Boudin, professeur Ri- 
clièt; membre de notre Comité d’honneur; d 
sard. Elle Faure, Bossuat, Professeur Loe- 
per, Dèlamarre, Nabelà, R. Leroux, Lévv- 
Bing, R. Robine, Le Laurier, J. Lan-es, Mai- 
-re, Mounier, Mulavialle, . Civatte. etc. etc. 

L’Activité de l’Umfia 

Pour gagner, du temps il a été convenu 1 
par le Bureau que chaque .dîner serait pré¬ 
cédé ou suivi d une petite causerie où vous 
seriez mis au courant des faits et gestes de 
1 Innfia. 

. Dans le courant de janvier nous avons re-. 
çu M. le professeur Trongé, de Buenos-Ay- 
■ res. En présence des membres du Bureau et 


du Conseil cRadministrât'.on, en présence 

d’un, certain- nombre de députés et de seua- 
teirs s’ocoupânt, plus particulièrement, de 
nos affaires extérieures, M. le professeur 
ITungé a développé devant nous le but qu’il 
avait formé de constituer à Buenos-Ayres 
une association de - Français et "le. descen-/ 
daiits de Français, afin de lutter .-outre une 
emprise, ennemie si rigoureusement menée 
que, d’ici peu de temps, Fia fluence. Iran.anse 
en Argentine ne serait plus qu'un s-uvo-ir. 
M Trongé,. est p-.rü avec pleins pc-uvi irs 
it pour- fonder: une puissante filiale dans- sou 
pays. 

Assistaient à. cette, réunion M. le Ministre 
Oliverio. MM. Je* professeurs Menkeberg, de 
Santioga: du Chili, et M. le professeur Ce-.- 
ballios, de Buenos-Ayres. C 

M. Trongé a fait une leçon dans le service 
•le M. le professeur. Brindeau. 

La leçon de M. Trongé chez M. Brindeau 
fut .particulièrement' remarquée. 

• La semaine-'dernière, MM. Jaurégui et Lan- 
celotti sont venus faire part à l’Académie de 
Médecine de leur grande découverte ; « .La 
réceptivité du lama ci la syphilis et la possi¬ 
bilité d’arriver à la sérothérapie de la syphi¬ 
lis. » Votre bureau Jeur avait: préparé une 
conférence à l’Hôtei-Diéu, dans le service d 
M. le professeur Gilbert et au Collège de 
France dans l'amphithéâtre de M. le profes¬ 
seur Nattan-Lnrrier. Mais rappelés par leur 
gouvernement ils n’ônt pu. donner suite 
cette invitation. Juin les reverra à nouveau 
et les professeurs Argentins seront nos hôtes 
à ce moment.-là. 

Dès. les premiers jours du mois d’avril, le 
docteur Arquellada. de- Madrid, président de 
la Société de Pédiatrie d’Espagne, viendra, 
invité par nous, donner'une conférence dans 
le service de M. le , docteur Mouch-et, médecin 
des H. P. 

Les nouvelles filiales 

La constitution de nos filiales françaises 
et étrangères a reçu toute notre attention. 
La filiale- d’Auvergne est constituée avec le 
Bureau suivant ;. Président : M. le docteur 
Mougeot, de Royat ; Vice-président : Docteur 
Brousse, de Chatel-Guyon, et Sérane, de St- 
Nectaire ; Secrétaire général : Docteur Per¬ 
père, du Mont-Dore : .Secréta iv«#dj oint, ; Doc¬ 
teur Auburteau, de Royat ; Trésorier : Doc_ 
leur* Ferreyrolles. de là Bourboule. 

Une filiale Vichy-centre est en train de se 
c onstituer. Nous'avons ei avec M. le docteur 
Durand-Fardel, plusieurs échanges de lettres 
et de conversations. La filiale de Pau est 
également constituée *t Docteurs CapcLevielle, ! 
Cornet, Bajac, Vidault de’Pomeray sont par¬ 
mi les adhérents. La filiale de Toulouse es 
.toujours très ardente et . recrute constam¬ 
ment de nouveaux membres .- cette filiale a 
largement participé aux manifestations ei 
l’honneur des Journées Médicales de Toulou¬ 
se. l’an dernier, et je suis heureux de vous 
faire savoir que. notre président, le docteur 
Dartigues, a été choisi par le Comité d’or- 


La Faculté de Médecine de Montevideo 



A l’occasion de cette fête Franco-Hispano-Américaine dont nous pendons compte dans cette 
page, nous croyons opportun de publier la photographié de là Faculté de Médecine dé 
Montevideo, l’unades Facultés les plus florissantes de l’Amérique du Sud. 



En haut M. le Professeur OLIVERIO, Profes¬ 
seur à la Faculté de Médecine de Buenos- 
Ayres actuellement Consul de l’Argentine 
en France. C’est M. le Professeur Oliverio 
qui fut le Président d’Honneur de la fête 
dont il est rendu compte dans ce numéro. 
Au-dessous M. le Docteur BANDELAC 
DE P ARIEN TE premier Vice-Président 
Fondateur de l’UMFIA. 


ganisation pour y- prononcer une dos granqj 
des conférences annoncées. 

Montevideo, Buenos-Ayres,-: Santiago, du’,] 
Unli nous envoient Tes progrès qui sont réa-M 
Usés. Un admirable effort est fait à Cuba, :! 
grâce au docteur Jané. En Espagne, chaque.- 
ville de faculté fonde son grc-upemeMaa 
nous espérons, lors de 'Rassemblée SI dé- ' 
cembre, vous donner, des cadres au g rama 
-complet. 

Le diner mensuel 

'Le bureau, de I Unifia, n’avait pas vu- 
grand ; pardonnez-lui: Nous avions prévu 25M 
adhésions et nous avions fait choix d'un res-.; 
murant méridional où l’on mange des con¬ 
fits d’oie et des dorades piquées de truffé» 
de Périgueux. Noblesse oblige et votre pré-, 
sence nous donne, une leçon d’orgueil. .Vousê 
avez répondu par près de 100 présences và™ 
Rappel de Grimberg. à qui vous devez toute 1 
l’organisation de ce diner. Chaque troisièmes 
[mercredi, vous vous réunirez donc à . nou- 
| veau. Mais comme le prochain dîner coïnci- n 
derait avec les vacances de Pâques,., il u’y3 
faut pas songer. Vo-tis sere? donc convoqUés-fg 
[ nouveau pour le troisième mercredi de mai 
et de juin. Juillet août, septembre, octobre;! 
sont la période des vacances ou des réins* ' 
lallations : novembre verra donc notre pre¬ 
mier dîner d’automne. 

L’Insigne 

L’A. G. nous a demandé, à la requête des 
médecins américains en particulier, de créer 
un insigne qui leur permettrait dans leurs 
vastes pays de se reconnaître entre eux^ sur¬ 
tout à l’occasion des congrès- nationaux et;' 
encore, davantage à l’occasion des coi fta Bj 
mtèmationaux. Vous savez que les Ainéri-- j 
cairrs latins ne portent aucune de leurs'-algj] 
•corations tandis que le' port d’in signée: 
irès. considéré. Le grand artiste Dauteljî pre¬ 
mier prix de Rome de la gravure, a bieiBvl%? 
lu dessiner pour nous la maquette que vous 
voyefc. Elle sera réalisée en k*jou. Elle ,sera 
aussi l’insigne de notre Revue. 

La Revue 

: Chaque fois* que jé rencontre l’un deî nos ■ 
camarades la même question m’est posée-.-£fl| 
la Revue? Elle Va naître,, elle est née/; La 
voici; dans la robe jaune, blanche et rouée 
apportée le soir de Tours par le (locteüf.T 
Berry- ; notre ami a donné tous ses soinCfs* 
la: nouvelle-hêe' et c’est, grâce à son dévoué. . 
- concours que noiis pouvons, ce soir, la bà$Ë] 

: tlser. A cette-occasion, laissez-moi remercieflj 
pubiiquément ' les grandés firme-s irançaisesD 
. dont je vois parmi vous les plus distingué®! 
représentants. Nos grands laboratoires sont-; 
‘.venus spontanément à nous dès qu’ils enty 
connu notre projet. Nos laboratoires, à. ;: OT 
tra-nger, travaillent au bon renom., de 
Science française : il fallait que, ce soiiy'oS» 
choses-là soient dites. Une formidable coife! 
currênce étrangère," noiis en avons les preœi” 
ves, calomnie nos produits, rabaisse nos 
cherches, nie la valeur de nos préparations.! 
.Luttons avec nos laboratoires, la main.;dén$! 
Ta nra-in. 

( Voit la fin de cet: article■ page 4\rM 











































MONDE MEDICAL 


A L’ETRANGER 



Le professeur WASSERMANN, de Berlin, 
qui vient de mourir récemment et qui a 
donné son nom à une‘méthode de sèro-dia- 
gnostic universellement employée. 


Mariages 


Le docteur Roüssel et Mme Gaston Rous¬ 
sel ont le regret de vous faire savoir que 
le mariage de Mlle Colette Roussel, leur 
fille et belle-fille, avec M. Etienne Héraut, 
qui devait avoir lieu mardi 24 mars, est 
reporté à une date ultérieure pour cause 
de maladie do Mlle Roussel. 


. On an nonce le mariage de Mme .Pres- 
burg avec le docteur Adda, d’Asnières. 

• .—.Prochainement sera célébré le mariage 
de .Mlle Marie-Louise Saint-Cène;, fille dp. 
docteur) ët de Mme Albert Saint-Cène, avec 
'.jï.'Roger M'assis. 

t'i —- Lundi a été célébré, en la basilique 
Sainte-Clotilde, au milieu d’une nombreuse 
assistance, le mariage de Mlle Elisabeth 
; Claisse, fille 'du docteur Paul Claisse, mé- 
,' decin de l'hôpital Laënnec, officier de la 
( Légion d’honneur, et de Mme;Paul ‘Claisse, 
avec M. Robert Depaux-Duniesiii), avoué 
au tribunal civil de la Seine, Croix de 
■guerre. / 

— Mme Henri Gaillard, le docteur et 
Mme Th. Lemasson-Delalande, ont l'hon¬ 
neur de vous faire part du mariage de 
Mlle Gysèle Lemasson-Delalaiido, ' leur 
' petite-fille et fille, avec le baron Jacques de 
’Gaïlus, décoré de la croix de guerre, qui 
| à été, célébré le samedi 28 mars 1925, ien 
| l’église Saint-Augustin. 


— Mgr Roland-Gosselin,, évêque auxi¬ 
liaire de Paris, a béni, le 14 mars, en 
l’église Notre-Dame-de-Gràce de Passy, le 
mariage de -Mlle Marcelle Friedmann avec 
le docteur R. Dujarric de La Rivière,- chef 
de laboratoire- à l’Institut Pasteur. 

Pour la mariée, les .témoins étaient, à 
la mairie : M. Marcel Délanney, amb: 
deur de France, et M. Ernest Friedmann, 
ingéneur des arts et manufactures, son 
frère ; à l'église, Mlle Muller et le.général 
Mariaux, commandant desTiivalides, clir 
teur du.Musée de l'Armée. 

“Pour'le marié, les témoins étaient, à 
la mairie : le docteur Roux, directeur de 
l’Institut Pasteur, et M. le docteur L. 
Martin, sous-drecteur de l’Institut Pas¬ 
teur ; à l’église ; Mme Louis Pommery e‘ 
M. le docteur L. Martin, sous-directeur de 
l’Institut Pasteur. 

Nécrologies 


— De Bucarest, nous apprenons la mort 
de Mme Grun-Grunspan, veuve du docteur 
Max Grun, belle-mère et mère du docteur 
et de Mme Constantiniu. Elle était la belle- 
sœur et la sœur du capitaine et Mme de 
Brancas et de Mlle Anna Grunspan. 


— Le docteur Raspail, d’Arcueil, descen¬ 
dant de l’illustre médecin, est décédé des 
suites de l’accident de tramway dont il 
avait été victime. 


On apprend la mort du docteur André 
Weill, 49, avenue Victor-Hugo, ancien in¬ 
terne des hôpitaux et ancien chef de clini¬ 
que de la Faculté de Paris, décédé le 16 
“s 1925, à liage de 40 ans. 


Nous appreno’hs ,1a mort, à Brunoy 
(S.-ét-O.), du 'docteur Paul BoueI. 

On annonce la mort survenue à Can- 
, le 19 mars, de M. le docteur Victor 
Faucon, décédé à l’âge de 76 ans, des suites' 
d’une grippe. 

M. le docteur Faucon était né à Thé- 
rouanne (Pas-de-Calais). Fils de médecin,, 
frère de trois médecins, fl entra en .1879,a 
l’Université catholique de Lille, comme 
chef de clinique, et il y fui sucessivement 
chargé de coins, professeur suppléant, puis' 
professeur de médecine opératoire, chef du 
dispensaire de médecine chirurgicale à 
Saint-Raphaël ; durant quarante ans, il y 
manifesla une activité, un zèle et une scien¬ 
ce tout à -fait remarquables. 

Le vénéré praticien avait pris sa retraite 
il y 4 deux ans. 


— Nous apprenons kr mort cle M. Jac¬ 
ques Delauney, fils du docteur Delaunay, 
chirurgien de l'hôpital Peau, et de Mme 
Delaunay, décédé- des suites d’un accident. 


M. Savariaud est mis dans 
de donner sa démission de médecin 
des hôpiiaus de Paris 


Ce chirurgien est accusé d’avoir, en recevant 
des honoraires d’une malade hospitalisée, 
commis une faute contre le règlement 


La défense de M. Savariaud 


« Il est' parfaitement exact, déclare le 
docteur Savariaud, que j’ai opéré dans, 
mon service d’Hôpital et dans un pavillon 
séparé une dame qui était venue dans 
mon cabinet.. Mais cette personne qui nla- 
vait rien d’une ouvrière avait librement 
consenti les. honoraires qu’elle m’a ver¬ 
sés séance tenante. On ne peut donc dire 
qu’il y ait*eu pression ou contrainte. 

» Si elle a préféré l'hôpital à une mai¬ 
son de santé, c’est tout simplement par 
.raison d’économie. Elle n’a d’ailleurs pas 
eu à s’en repentir, puisqu’elle est sorti» 
suérie au bout d’une quinzaine de jours 
n’ayant dépensé qu’une somme minime. 


— Le (Joctem Herschor et sa famille, pro¬ 
fondément-touchés dejqutes les marques 
de sympathie que leurs amis leur ont pro¬ 
diguées à l’occasion" de leur deuil' et dans 
l’impossibilité de répondre personnelle¬ 
ment, les prient de trouver ici leurs remer¬ 
ciements émus. 


— Nous apprenons la mort de M. Alexan¬ 
dre Gûillerot, pharmacien à Vierzon, né au 
Dorât (H.-Y.), en 1865. et décédé •subite¬ 
ment à Limoges (61 e année), le 15 mars 
1925. 


» Il n’y a là, rien d’anormal et c’est mê¬ 
me parfaitement régulier dans nombre i 
villes de France où les chirurgiens opè¬ 
rent leurs clients dans leur hôpital avec 
J'assentiment, il est vrai, des commissions 
administratives. Je reconnais, qu’à Paris, 
il en est différemment, maïs \ estime que 
c’est là une chose très regrettable, car 
elle va à l’encontre des véritables intérêts 
des malades, ceux de la classe moyenne, 
qui ne peuvent s’offrir le luxe des clini¬ 
ques particulières et qui, d’autre part, ne 
/.peuvent pas, sans porter préjudice au 
corps médical, se faire opérer à l’hôpital 
ie façon tout à fait gratuite. 

Je terminé en disant que cette opi-* * 
nion, ne .m’est pas tout 4 fait (personnelle, 
..’ai eu l’occasion d’exposer mes idées au 
grand jour dans maintes réunions profes¬ 
sionnelles et j’ai eu l’extrême satisfaction 
de voir mes idées partagées par des maî¬ 
tres 8e la chirurgie dont ia moralité et le 
désintéressement sont au-dessus de tout 
soupçon, par des professeurs dei la Facuj- 
t.é, des membres de l’Académie de Méde¬ 
cine et des membres de l’Institut. 

Si ma .conscience n’était pas tout à 
fait en repos, j’aurais donc, dans le té¬ 
moignage de ces maîtres, de quoi calmer 
toutes mes inquiétudes, mais ce n’est fort 
heureusement pas. le cas, car j’ai la cer¬ 
titude absolue de. n’avoir porté préjudice 
à personne et d’avoir rendu service à mes 
malades ; j’ai pu pécher contre le règle¬ 
ment, et j’en suis sévèrement puni, mais 
je n’ai pas péché contre l'honneur, je n’ai 
donc rien à regretter. » 


fl nous semble que M. ie docteur Sava¬ 
riaud, dans ce plaidoyer, déplace la ques¬ 
tion. Il ne s’agit pas de la situation qui 
est faite actuellement aux <» malades mo¬ 
yens », qui ne peuvent se payer un séjour- 
dans une maison de santé. Il s'agit du rè¬ 
glement qui interdit aux médecins des hô¬ 
pitaux de recevoir des honoraires pour les 
soins qu’ils donnent à l’hôpital et que M. 
le docteur Savariaud semble avoir trans¬ 
gressé, Il est .possible que .ce règlement 
soit mauvais, mais il n’appartient pas à 
une personnalité si distinguée soit-elle, 
de l’enfreindre délibérément. 



Dans lès premiers jotas ,»lu mois d’avril, S 
le do5*eur Arquell.ada, président de la socié- ' "-c 
té de pédiatrie de Madrid, fera, sous les aùs- '‘c-g 
plcès de l’Union médicale franco-ibérienne et 
américaine (L'A M. F. I. AJ-une conféreneé - v 
sur un sujet de pédiatrie dans le service-dû H 
docteur -Mariai). 


La commission pour le classement des-: 
candidats à ht place vacante à la Société-de 
chirurgie, est composée" de MM. Souligoux, : 
Cauchois et Cunéo ; elle devra "avoir remis y 
son rapport pour le 22 avril. . 


M. de Lavergnc-.,' agrégé', chargé de cours 
fi la Faculté de médecine de Nancy, a fait le .. v 
samedi 21 mare, dans le grand amphithéâtre- f-.ô 
de l'Institut-anatomique de la Faculté. un .".'"•s®» 
cours public sur le sujet suivant : 

« l.a méthode- des vaccinations préventives 
par ingestion. » 


le D’ Rabier 
le zèle organi¬ 
sateur du Salon 
des Médecins, 
qui tient d’obte- 

cès. Le D' Ra- 
bicr fut- subite¬ 
ment indisposé 
lors de l'inau¬ 
guration de ce 
Salon qui lui 
avait demandé 
beaucoup de tra¬ 
vail mais nous I 
avons aujour¬ 
d'hui les ' meil-\ 
leur es nouvelles> 
de ce Confrère. 
Ci-contre M. le 
D T Paul Rabier 
pal■ Tahind- 


jts. 





Une nouvelle application de rimmuniîé 
locale. 

<■ INAVA » fait une Pâte Immunisante qui 
contient du Vaccin contre la Pyorrhée Alvéo¬ 
laire, et qui, employée comme un dentifrice 
ordinaire, immunise la gencive contre la 
Pyorrhée Alvéolaire, les gingivites, etc... 


L’Association des journal stes médicaux 
français se réunira en assemblée générale, le 
jeudi 2 avril prochain, à 16 heures 30, à la 
Faculté de. Médecine de Paris, salle des Thè¬ 
ses, numéro- 2. 


Le premier dîner dc»s médecins des Alpes a 
eu lieu le 23 mars, au restaurant Radié. 
Adresser les adhésions aux docteurs Gaston 
et Nadal, 104, quai Jeminapes (X e ). 



Quelques oeuvres exposées au Salon des Médecins et qui ont été très .remarquées. De gauche à droite : “ Triboulet ” buste par le docteur Jean JACQUEMIN. — 
“ Portrait ” par Hélène GIRARD-RABACHE. — “ Le Musée de Cluny ” aquarelle par le docteur RENDU. — “ Portrait de Claude Bernard ” médaillon, par M. HAYEM. 
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UNE CÉRÉMONIE A ..'ACADÉMIE DE MÉDECINE 

En souvenir des Professeurs PONCET et JABOULAY 


LE BANQUET DE L’UMFIA 

(Suite de la page S) 

Lés plus illustres de nos ‘collègues étran¬ 
gers nous ont demandé de leur fan’e visi¬ 
ter nos laboratoires de produits ptiarma- 
céütiques : Us veillent pouvoir dire qu'ils 
ont vu de leurs yeux vu ce que des peuples 
intéressés répandent qui n’existé'pas. Tous 
les laboratoires Iratnçais travaillent au grain: 
jour et nous avons rencontré parmi eux 
plus cordial accueil. Cette revue sera ce que 
vous la ferez. Collaborez immédiatement. 
Des articles courts, nets, écrits comme l’on 
parle \ {ace au lecteur. Trois langues vous 



M. LE DOCTEUR MOLINEKY 

sont offertes : le français, l'espagnol, le por¬ 
tugais. Joïgnez-y ie.pius possible de clichés, de. 

■ schémas : le médecin a.ime les gravures. , 

L’Annuaire 

I,‘annuaire' est à la composition. Il cons- 
’ tit-uera le second numéro. Vous le recevrez 
V.tous. Un annuaire' n'est à jour que si cha¬ 
que membre veut bien lui-même prendre la 
peine d’envoyer au secrétariat ses change¬ 
ments, ou ses modifications d’adresse. Une 
liste de journaux correspondants sera égai-e- 
; - ment donnée avec les noms des collabora¬ 
teurs habituels de-T Unifia : Ceux-ci se met¬ 
tant à . Votre • disposition pour demander a 
:f leurs camarades de rédaction ce qu’il vous 
sera agréable. 

J’en ai fini en vous demandant à chacun 
d'amener autant d’adhérents qu’il vous sera 
possible : une seule condition, une bonne cama¬ 
raderie dans une communauté d’esprit latin. 

Raymond Molinéry, 
Secrétaire général de l’Umfia. 

Discours du D r Dartigues 

Un sùbstantiei discours du docteur Darti¬ 
gues, président de 1 ’Ufnfia clôtura cette réu¬ 
nion. L’élégant orateur fit trêve ce soir là du 

■ lyrisme séduisant dont il a le secret. 11 fut 
précis. Il rassembla dans une allocution de 
président du Conseil d’Administration tout, 
l’actif moral de l’Association qu’il a fondée. 
Nous nous en voudrions pourtant de ne pas 
reproduire la péroraison de ce discours. 

Umftïstes qui tournez vers moi vos clairs 
■ Visages amis, attentifs et enthousiastes, rap¬ 
pelons-nous que les médecins sont les pre¬ 
miers pionniers de la civilisation. 

"Or, à l’heure que nous vivons, ùn mouve¬ 
ment formidable entraîne les nations et les 
races dans une action multipliée, et, gigantes- 
. que sur des- champs dé lutte et de progrès 
incessamment accrus. Depuis la guerre, il 
semble' qu’une mobilisation générale des 
: forcés' civilisatrices' pousse les êtres les uns 
vers les autres dans des rencontres frater¬ 
nelles, et nous ménageons,’ nous, de 1 ’Umfia, 
des . rencontrés confraternelles internationa¬ 
les pour le bien des multitudes. La civilisa¬ 
tion n’est plus seulement sur les bords en¬ 
chanteurs de la bleue Méditerranée - ; elle 
s’est déplacée vers les Océans, et maintenan 
il y a un grand l'aie à lace des nations sur 
Les lignes des côtés frnnco-ibéro-africaines eî 
des côtes américaines de l’Atlantique et du 
Pacifique. Les grands espaces' de la mer ne 
séparent plus les,. hornn.es désormais, mais 
' les rapprochent au contraire. Prenons notre 
part à ce rapprochement des intelligences et 
des cœurs communiant dans la science, qui 
est la chose au monde sortie du cerveau des 
hommes ayant le caractère le plus universel 
et qui a failli sombrer dans la négation de 
sa.raisôn d’être,- par suite des prétentions- 
barbares d’une hégémonie égoïste qui vou¬ 
lait s'imposer- par la force, sous un ciel de 
■plus, en plus sombre sillonné de redoutables 
éclairs. 

Je vois en face de moi un beau trophée de 
couleurs amies, je vois sur vos tables les pe¬ 
tits'drapeuux de tous-nos pays : je lès salue 
Léh votre nom à tous et je. bois à la pros)» 
■iité' des vingt-quatre républiques et des deux 
royautés, des vingt-six nations qui contri¬ 
buent à former l'Umfia. une et indivisible. 
Un télégramme au Prof. Ramon y Cajal 
. A la-sfin de la réunion le télégramme sui¬ 
vant fut envoyé au Professeur. Ramon y Ca- 
jal : • 

: Les membres de l’Union • Médicale franco- 
ibéro-américaine ( Umfia) réunis à Paris pour 
leur premier Aimer ’ mensuel adressent à 
Monsieur le Professeur Ramon y Cajal, en 
même temps qu'à l'Espagne entière et son 
Roi, l’hommage de leur respectueuse et pro¬ 
fonde admiration, au moment où ce Maître 
descend de la chaire d'Histologie qu’il a si 
remarquablement illustrée. 


La Faculté de médecine de Lyon vient de 
célébrer deux de ses plus hautes .figures ; 
Antoiiin Poucet, né en 1849, mort subitement 
ie lj> 'septembre 1913,« euirurgien-major. de 
L'iiôtei-U'ieu; Àiatnieu Jabouiay, digue succes¬ 
seur id’Oilier, également, ciiirùrgien-inâjdr de 
Tiiôtei-Dieu, tue le :i novembre 1913 dans la 
catastrophe de jvieiun. 

Le uuoie de bronze .de Poucet-, :par Marc 
-Leriche, frère du eh-irurgieh René Leriche, 
ciiscïpiè 'dû.'maître disparu et héritier direct 
ue sa pratique et de ses - doctrines, prendra 
place uaus la salie du conseil de la Faculté. 

La siaïue eu pierre de Jàbotjïay, par Jean 
Larrivé, directeur ,de 1 Ecole des beaux-arts 
de Lyon érige sa blancheur méditative, à 
l'angle'-droit du parterre de- façade de la Fa¬ 
culté. 

Deux belles figures de l’école lyonnaise 

. Interne' d'Ollier en 1869, Poncet avait fait 
à Lyon toutes s-es'. études médicales. Agrégé 
en ciururgien-major de l’HOtel-Dieu on 

.1879, il jutrouunsit à Lyon lu méinode anti¬ 
septique de Lister et unit par obtenir de l’ad- 
miu.istraUon des Hospices l'aménagement 
d'un.service modernisé dans l'aile de T Hôtel- 
Dieu' la plus 'proche du pouf, de la Guillotière. 

Il se Tait, ié protagoniste . de Ta chirurgie 
.active, a ciel ouvert. U répand la pratique 
des iniervéhtions-aujourd'hui classiques pour 
le goure, pour les lésions génito-unnéires. il 
dévoile ics méiaits de i’âeUnoniycose et la 
parenté uu r-hunm-usnie avec la tuberculose. 

Après u|lp$actiyXtè chirurgicale intensive, 
il renonce au bistouri pour se consacrer en¬ 
tièrement à la recherche pathologique'. 

En picnio vigueur, a 64 ans, a succombe 
soudainement dans sa maison Ue campagne 
de Culoz, le 16 septembre TjIT 

Le professeur Jabouiay qui a trouvé la mort 
au cours de la catastrophe de chemin de 1er 
de Melun, le 3 novembre 1913 était un clini¬ 
cien incomparable. ; chirurgien de génie, il 
avait succédé à Ollier dans la chaire, de cli¬ 
nique chirurgicale-de. l’Hùtel-Dieu. 

Sa -mort tragique — si effroyable qu’on ne 
put, qu’à •grand’pe-ine identifier ses restes — 
souleva à Lyon l'affliction unanime. 

II. semble qu’au moment de partir pour le 
voyage funeste Jabouiay ait eu le pressenti¬ 
ment. dé ce qui l’attendait. D’abord il n’avait 
pas accepté sans hésitations de remplacer son 
collègue le professeur Rollet, dans le jury 
d’agrégation qui l’appelait à Paris. 

Ensuite, .au moment de monter dans ie 
rapide de deux heures de l'après-midi; il s’a¬ 
visa, qu’il pourrait mieux utiliser sou .après- 
midi et fut sur le point ,de rentrer chez lui. 
Au dire de ses amis qui l'accompagnaient 
une seule raison l’en détourna : Ayant donné 
congé à la cuisinière, il n-e voulut pas là pri¬ 
ver du loisir convenu. 

Quelques minutes avant TUoriibie collision 
Jabijulay se--trouvait-au wagon-restaurant en 
compagnie de- l'inspecteur général Nimier., di¬ 
recteur du Service de Santé à Lyon. En rega¬ 
gnant, son -compartiment il s’aperçoit qu’il a 
oublié sa casquette de voyage au restaurant. 

11 revient sur ses pas dans le couloir et se 
trouve dans le wagon le plus horriblement 
fracassé. 

L’inspecteur Nimier, resté dans le comparti¬ 
ment où ils éiaient tous deux, ne fut pas 
blessé. 

La cérémonie avait attiré l’élite du monde 
universaire et du corps médical , 

"Sur- l’estrade,- que dominait le buste d’An- 
tonin Poncet put Marc Leriche, la plupart des 
professeurs de la Eacuité, dés médecins et chi¬ 
rurgiens -des -hôpitaux, sous la présidence de 
M. Justin Uodart, ministre du travail. 

Après une courte introduction, uans îaqucl 
,1e il exalte le renom de l’Ecole lyonnaise, 
dont Poncet et Juuouluy personnalisent' toute 
lu science, toute la cunscience, le ministre 
donne la parole aux disciples des -disparus, 
devenus maîtres à leur tour.. 

On entend d’abord, l’éloge ému, émouvant, 
du dacteùr Audry, puis les oraisons funèbres 
.des piolessèSrs Léon- Rérard, Gayet, Tixkir, 
Jean Lépine. ' 

Enfin l’hommage plein de cœur du profes¬ 
seur René Leriche, fils spirituel de Poucet et 
la haute louange de l'Académie. de médecine 
parlant par J.a bouche éloquente de Jean-Louis 
Faure.- 

A signaler cet émouvant portrait du maitre 
Jabouiay par M. Léon Bérurd, son successeur 
à la chaire' -chirurgicale de l'Hùtel-Dieu : 

« Lorsqu’en 1902 fut connue sa nominatidn 
à la,chaire d’Ollier, on se demanda quel se¬ 
rait renseignement de ce grand silencieux, 
-qui opérait sans une parole, dont les-aides 
ne recevaient d’autres indications que de ra¬ 
res monosyfiables, ou des appels cfu doigt à 
peine ébauchés. Il parut dans l’amphithéâtre 
aussi simple qu’à la visité de ses salles,' s’as¬ 
sit derrière sa petite table à pansement, et 
domina d’emblée son auditoire par l’emprise 
de ces yeux profonds qui, déjà, s’étaient im¬ 
posés à la \confianoe de tant .de malades. 

» D’une voix claire, chaude; en termes d’une 
correction et d’une précision impeccables, 
il exposait,'sans la, moindre note, les antécé¬ 
dents les plus lointains, et les plus touffus, 
1-es séméilogies les plus complexes, suscitant 
les rapprochements les plus heureux entre le 
cas du jour et les observations anciennes, exa¬ 
minant le patient avec une sobriété et un-e 
.délicatesse de-gestes qui épargnaient topte 


souffrance inutile, étayant Ses diagnostics sur 
les faits innombrables qu'il avait recueillis et 
arrivant à la conclusion thérapeutique par 
des voies tellement sûres qu’il ne venait à 
l’idée de personne, éleves ou malades, de dis- 
cuter ses indications. » 


Portrait de Poncet et de Jabouiay 
par M. J.-L. Faure 

(( Nous avions souvent, à Paris, dit M. J.- 
L. Faure, l’heureuse occasion de rencontrer 
Poncet, qui n’y comptait que des amis, et. 
c’était une joie pour nous que de' retrouver 
: ce .collègue simple et cordial, accueillant 
aux jeunes, avec son bon sourire pleTn.dç 
finesse et d’ironie, d’une impeccable cor¬ 
rection, et d’une élégance parfaite, malgré 
•son chapeau légendaire toùjou-rs incliné' 
sur l'oreille, au mépris'de la verticale. .Son 
aménité,'., sa bienveillance- communiquaient 
un charme dont on ne pouvait se défen¬ 
dre à cette physionomie singulière, ' qui 
iui donnait l’aspect de quelque descendant 
de ces lointains ancêtres, accourus au 
temps des Bai tiares vers le ciel de la douce 
France, parmi les hordes asiatiques venues 
des hauts plateaux tartares ou des steppes 
de Mongolie. 

Nous aimions sa parole claire, bien que 
quelque peu hésitante, sa haute intelligen¬ 
ce, son-esprit ouvert a tous les problèmes 
que soulèvent dans -notre science où persis¬ 
tent -encore- tant d’impénétrables mystères,- 
notre curiosité, notre besoin de connais¬ 
sance, notre avidité de savoir. 

Il venait parfois, à .notre tribune nous 
exposer ses recherches, ses conceptions, je: 
dirai même ses convictions, ét si beaucoup 
d’entre nous conservaient quelques doutes 
sur l'exactitude de certaines de ses théo¬ 
ries nous écoutions avec déférence ce col¬ 
lègue éminent, ce savant sincère qui, dans 
•les dernières années de sa vie, avait quel¬ 
que peu délaissé cette activité de l'opéra¬ 
teur, dans laquelle il avait, pendant bien 
longtemps, fait preuve des plus hautes 
qualités de notre art, pour s’adonner, d'un 
eqeur toujours plus jeune et toujours plus 
convaincu, aux spéculations ies.pius élevées 
d'une véritable philosophie de cette chirur¬ 
gie que nous servons tous” avec un égal 
enthousiasme. 

Jaboiïlay n’était pas, comme Poucet, le 
plus Parisien des Lyonnais, mais il assis¬ 
tait fidèlement chaque année à notre Con¬ 
trés de Chirurgie ! J’avais une admiration 
profonde pour cet homme aux larges épau¬ 
les, à la ' -fiiysionomie grave et que voilait 
toujours comme une ombre dé mélancolie, 
aux yeux profonds qui semblaient poursui¬ 
vre sans cesse l'ombre secrète et fugitive 
de quelque rêve intérieur, à la .tête puis¬ 
sante que couronnait de boucles'noires une 
crinière de lion ! J’avais, dis-je, .une admi¬ 
ration. 

Chez ce puissant esprit, 1 comme chez 
beaucoup, d’autres où la concentration de 
la pensée s’oppose à son rayonnement, à 
l’inverse de ceux qui savent, du - sommet 
de quelque tribune, enflammer les foules 
changeantes et subjuguer les Parlements et 
-chez lesquels la magnificence de la parole 
revêt d’une, draperie somptueuse l’indi¬ 
gence et quelquefois même le dérèglement 
de la' pensée, — chez ce puissant esprit, 
une timidité invincible s'opposait aux ma¬ 
nifestations oratoires qui captivent les fou¬ 
les et sa sobre éloquence ne se trouvait à 
son aise que dans le cercle restreint de ses 
élèves. Aux discours, il préférait les actes, 
fit je ne crois pas lui avoir jamais entendu 
prendre la parole dans ces Congrès où il 
apparaissait perdu dans le.public des gra¬ 
dins les plus élevés' dé l’amphithéâtre, et 
où il aurait eu, cependant, tant de choses 
à nous apprendre 1, 

Poncet avait, lui aussi, bipji des choses 
à nous apprendre, — et il nous les appre¬ 
nait ! Ainsi s’affirmaient les dissemblances 
entre cès deux hommes, entre, ces deux 
Maîtres qui travaillaient chacun selon l’ins¬ 
piration de son âme et le rythme de sa pen¬ 
sée pour Ie y bien dé là chirurgie ! 


Une conférence contre la maladie du sommeil 


Lé gouvernement britannique a fait savoir 
qu'il est favorable à une prochaine convoca¬ 
tion de la conférence sur la maladie du som¬ 
meil. 

Le gouvernement belge, lui aussi, a déjà 
répondu dans ce sens et a , désigné comme 
représentant belge le docteur Emile Van 
■Gâmpenhout. 


LE PROCHAIN CONGRÈS DES VILLES D’EAUX, 
BAINS DE UflER ET STATIONS CLIMATIQUES 

Il se tiendra à la Faculté de Médecine de Paris 
du 2 au 5 avril et traitera des questions 
d’Organisation des villes de cures 


Il aura pour but de remédier à l’incurie 
de l’Etat 

Aussi curieux que cela paraisse, Al n’y a 
pas eu en France de. Congrès des villes 
a’eaux depuis 1911 et pourtant on nous avait 
assez,dit-tout de suite après les guêrre -: c’est . 
par-là propagande que les 'Allemands, ont-;', 
.ait le succès de leurs villes d’eaux, or- 
mus avons des eaux minérales en bien plus 
,rand nombre et bien plus efficaces ; nous , 
wons dés stations climatiques incornpara- . 
Me; il nous suffira d’un petit effort pour sup¬ 
planter l’Allemagne. 

1925 ! et voilà , i© premier-congrès d’aprèsjg 
guerre qui va commencer à organiser les 
choses ; une fois de plus,les initiatives prix : 
•vées -auront 'dû réaliser-.à elles seulèS'isans 
ié secours de l'Etat.- 

Qu’a donc à faire l’Etat dans cette affaire, 
direz-vous ; les médecins envoient leurs ma-j 
lades aux. villes d’-eaux pour des raisons mé- ï 
dicales ; que ces villes cherchent à s’organi- * 
ser au mieux pour attifer les clients, ' c’est 
une affaire qui -les régarde et où i’Etat n’a-, 
pas à mettre sa lourde inexpérience. - . 

Ce point.de vu-e est défendable, mais.maj-'jj 
■heureusement l’Etat est phagcdéniqùe, ib 
s’estmèié des villes d’eaux comme de. tout, à:: 
tort et à travers, ét.-en tout cas il ne peut se . 
désintéresser d’une'industrie qui cdmpte au ’: 
bas.'mot 250.000, individus qui en vivent et-T 
qui apporte âü moins un 'milliard, d’argent,, 
étranger en France, .argent qui comprend.; 
presqu’entièrement les taxes les plus élevées 1 
(iuxe et autres) et verse ainsi dans les caisvs 
ses du fisc plus de 290 millions par an. I 

Les fameuses chambres d’industrie thermale 

Qu’a donc fait l’Etat ? En 1910 il a créé par 
une loi une taxe; de-séjour dans les stations--.! 
thermales, cette taxe était facultative, elle 
devait être touchée par les- chambres d'in- ■ 
du strie thermale ou climatique qui devaient j 
l'utiliser:au mieux des intérêts de la stations 
du moins était-ce le projet de la Chambre; 
le Sénat admit la taxe, mais vit dans le : 
moyen dp perception une' atteinte aux- pré¬ 
rogatives. des inunièipalitês et voulut' que l 
l’argent tombât dans les caisses municipales.| 

Bien entendu, ie Sénat se garda de penser/j 
aux chambres d’industrie, il ne les supprima-; 
pas, mais il leur coupa les moyens d’exis- , 
tence,' c’est-à-dire les subsides financiers 
aussi les chambres d’industfie ne se réunisyj 
sent-elles plus dans la plupart des villes, ti 

Arrive 1919. avec ie bel enthousiasmé; d’a-.ïj 
près guerre ; l’Etat, décide de s’occuper dèÿS 
villes d’eaux, stations climatiques et villes <hf 
tourisme. Il commence par définir les. pre¬ 
mières : « Les villes qui présentent aux ma¬ 
lades leurs avantages climatiques.^ » . 1 

La.loi.de 1919 rend obligatoire la taxe dp! 
séjour dans les villes d’eau, et elle en rend- 
l’usage facultatif dans les viles de tourisme, y 
toujours uu -profit des municipalités. .A/t 

Taxes de séjour et office du tourisme 

De plus, une taxe additionnelle de séjour :j 
éfait créée et oh-! fantaisie, cette taxé est, 
perçue dans toutes Les villes thermales, cli-8 
matiques ou touristiques par l'Office Natio-yi 
nal du Tourisme (O. N. T A, Ainsi était, doté; 
cet organisme nouveau ; il‘est juste de.direjj 
qu’il doit Verser 25 % de cès recettes àT'Ins--: 
lit in THydrologie qui al son siège social auij 
Collège dq France et se rattache à cinq chât¬ 
res parisiennes : celles de MM. d’ArsonvâiJ 
Desgrez, Moureu, Rathery et Urbain. 

Ici remarquons que l’O. N. T. est rattaché 
au. Ministère des Travaux publics (pourçuoM 
pas à l’Aéronautique ou à la Marine) et quel 
V Ministère dè l'Hygiène (ou du Travail) a N 
chargé des villes d’eaux et stations elimatl-J 
ques une certaine « -commission permanente 
des stations • thermales et climatiques > qùi’si 
n’a même pas de quoi affranchir ses lettres ! 

La « fédération thermale et climatique » aïf 
juge que le moment était venu de mettre (ici 
'l’ordre dans ce chaos et soùs la vigoureuse J 
impulsion de notre Confrère le docteur'Gar-y 
dette, elle a organisé le’ prochain C6ngrès| 
des villes d’eaux et stations 1 climatiques. 
s-> tiendra à Paris du 2 au 5 avril à la Fa¬ 
culté de Médecine, sous la présidence du- doc-.ÿ 
teur Baudouin. 


La Médecine au Palais 


L’AFFAIRE DES CARNETS MÉDICAUX DE TOULON 


La cinquième chambre, de la Cour d’appel 
d'Aix-en-Provence a rendu son arrêt dans 
l’affaire, des carnets médicaux do Toulon. 

Les docteurs Aimé Delaliav. Paul Tho-' 
mas, Paul Mancel, Gabriel Daniel, ont êî$ 
condamnés à trois mois de iTison avec 
sursis et à 1.500 francs d'amende ; le. doc- i 
leur Honoré Castcllan ot les pharmaciens^ 
Imbert et Casanova à 1.500 francs d’amen-.; 
de : le pharmacien Fabre à 1.000 francs ' 
d’amende : Lucien Daniel à 900 francs, 
d’amende ; le garçon de café Baumann;'à| 
trois mois de prison par défaut. Le phar¬ 
macien Rayolle, h' .représentant de com-, 
meree Lorenzi, et la femme Guglieri, ont ) 
été acquittés comme ayant agi sans iiifen-’j 
tlon frauduleuse. 
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LE LIEN MÉDICAL 


Nous avons entre les mains le premier nu- 
,.méro d'une nouvelle publication ;l l’usage du 
corps médical : Le Lien Médical, se présen¬ 
tant sous l’aspect dtune brochure compacte 
■ de'100 pages, d’un, format particulièrement 
commode, parée d’une élégante couverture ti¬ 
rée en deux couleurs. 

Sur l’initiative du Docteur Raymond Groc, 
qui en est Rédacteur en Chef, cette revue 
. mensuelle a été créée et est publiée par les 
soins d’un groupe de m’édecinS praticiens- de 
Paris et Province pour : 

1? La communication dé leurs observations 
..■.cliniques ou de leurs travaux sèliêntiflques ; 

> La défense de- léurs intérêts nvofession- 
mels 



Portrait du docteur GROC, fondateur du 
Lien M tlical d’après un buste de Powilewicz 
exposé au Salon des Médecins. 

l|i Le « Lien- médical » n’a .qu’un seul but 
.^contribuer- à resserrer davantage encore les 
HgÉjhS de bonne confraternité, qui doivent, au¬ 
jourd’hui plus-que Jamais, unir le corps mé¬ 
dical entier dans la défense de ses légitimes 
-.intérêts professionnels si- menacés ces der- 
hiers temps de : différents côtés, en mettant à 
• sa disposition un organe rigoureusement in¬ 
dépendant, ouvert largement à toutes les-col¬ 
laborations et où chaque praticien pourri di- 
l ,ie librement tout ce qu’il' estimera intéressant 
i-.'et utile pour l’ensemble de ses confrères 
■ Au comité .de rédaction- nous relevons les 
i' "noms des' Docteurs : d’Ayrenx. T. Crussaire, 
G. Desfarges, Lovy-Lebhar, Malletérre, H. 
Mem-isse. Molinery, *C. Plialippou. 

Le sommaire du premier numéro comprend 
. : des articles médicaux, professionnels, littérai- 
res des docteurs : Busqüet, Crussaire, DartiJ 
. gués. Delort. C. Phalippou. .1. Privât A. Roi- 
lot et C. Soula. 

SS-De tout cœur, bonne chance' donc à notre 
ptiouveau confrère qui, nous n'en doutons pas, 
saura continuer a être ce qu’il s’est manifesté 
■dans son premier numéro, c'est-à-dire un 
», journal vivant varié, actif, indépendant et 
1 utile 


noire action sanitaire dans les colonies 


Préparation des jeunes administrateurs colo¬ 
niaux à l’hygiène et à la médecine sociale 
dans les pays chauds 


M. Daladier, ministre des Colonies, vient 
de prendre une mesure, du plus haut intérêt 
pour que l'administration coloniale s'attache 
aux -questions sanitaires et appuie de tous 
ses moyens l’effort des médecins. 

11 a lait décider par le ministre de la Guer¬ 
re, à la-.-date du 22 janvier, que, à leur sortie 
du peloton des officiers de réserve, les jeu¬ 
nes gens- diplômés de l’Ecole coloniale se¬ 
ront automatiquement raffect-és' à un corps ae 
troupe" colonial de Marseille pour, y achever 
leur service miitaire et suivre en même terrfps 
a l’école d’application de santé coloniale du 
Phare des coins spécialement organises à .leur 
intention sur l’hygiène coloniale et les prin¬ 
cipales maladies qui empêchent le développe 
ment des races indigènes. 

Dans le merveilleux cadre colonial q u m 
ville tie MaiteeUle, ijes jeunes admiiuotna- 
leurs prendront ainsi une teinte de médeci¬ 
ne auprès des maîtres qui forment les aiaes- 
tnajprs coloniaux ; entre les uns et .les autres 
siétâbliront vite des liens de camaraderie et 
de confiance et-qnand quelques mois p.Ob 
tard ils sc retrouveront dans la forêt congo¬ 
laise ou la brousse 'du'.Soudan en face'dés 
.redoutables fléaux que 'constituent la mala¬ 
die (lu sommeil, le paludisme, etc., il n’est 
pas douteux que, l’entente sera, facile et que 
le service en tirera un immense profit. 


SECTION DES MÉDECINS MUTILÉS ET RÉFORMÉS 
de la XMII U Région 


Les médecins mutilés et réformés faisant 
Et' jpartie du Groupe des Officiers de la 18e Ré- 
œ’fgion, viennent de former au sein de cette 
active Association, une sectiTTn confraterncl- 
W?, 'le. 

iffï -Désireux tic so trouver réunis au Cercle Mi 
«P litaire de Bordeaux, pour y resserrer les liens 
de. rainaraderre et s’occuper des avantages 
ra /matériels propres à leur situation, ils font âp- 
H&jiçl à tons les médecins de la région, qui, 
|ÿ-.. ayant fait la guerre, en.conservent les stigma- 
P-.i.nles L’admission comme membre actif ou as- 
« vsocié du Groupe des O. M. les rendra membres 
• . de la Section, sans aucune cotisation supplé¬ 

ai Dans une première réunion préparatoire, 
gK-Tes 1 >ases d’organisation ont élé ébauchées, 
gtf v pour être définitivement adoptées le samedi 
28 mars à 20 h. 86. Tous .les intéressés sont 
«K. cordialement invités à cette séance aui aura 
ggL lieu au Cercle Militaire, cours du XXX-Juillet. 
R<j'.Ceux qui ne pourraient s'y rendre, sont priés 
K"; "d'envoyer’• à cette adresse leur adhésion de 
jfc principe, les propositions qu’ils désireraient 
raj voir mettre à .l’étndc, où les renseignements 
■^personnels'qui les intéresseraient. 


Médailles d’honneur des Épidémies 


Médaille d’or. ■ A la mémoire de M. Vallet. 
(Joseph-Marie-Gabriel), médecin principal de 


Médaille d’argent. — M. T.aplagne (Maurice- 
Charles), médecin aide._ni.ajor . de Ire- classe, 
infirmprie-amhuinncé d’Erfpnd. ' 


L’anesthésie chirurgicale par voie intraveineuse 


Fredet a rapporté à la Société de chirur- 
gie la suite de ses remarquables^ études sur 
l'anesthésie par les. dérives de la malonyl- 
urée en injection intraveineuse. 

On sait avec quelle patience' M. Fredët. a, 
étudié les anesthésiques et tout le monde con¬ 
naît son remarquable masque ; il a fait cette 
fois l’étude experimentale de l’ullyl isopropyi- 
nialonyl-urée qui a des propriétés anesthési¬ 
ques rapides et complètes, ainsi que du dié- 
thyl-malonyl-urée, qui semble infiniment 
moins actif. 

Le premier de ces corps a permis, associé 
à la morphine scupolamine, de mener à bien 
1C6 grandes opérations, dont. 79 laparotomies, 
sur lesquelles il n’y eut que 4 décès, dont au¬ 
cun ne parait imputable au mode d’anesthé¬ 
sie. 

M. Fredet met. en garde contre , les exagé¬ 
rations aùxquelles ont donné lieu de mauvai¬ 
ses observations de cotte méthode ; il semble 
dire que correctement employée, elle ne donne 
pas de crise d’agitation aussi grave qu’on l’a 
dit lors du réveil 

En somme, le plus bel espoir semble réservé 
à ce mode de narcose et il faut souhaiter que 
M. Fredet. donne bientôt une technique rigou¬ 
reuse" et, définitive permettant là généralisa¬ 
tion d’un- procédé qui- supprimerait l’anesthé¬ 
siste cauchemar de tant ({^chirurgiens isolés. 


Centre régional de lutte anticancéreuse 
de Bordeaux et du Sud-Ouest 


Ouest de la France, créé près la faculté de 
médecine de Bordeaux en remplacement de 
M. le professeur Bèrgonié, décédé, M. le pro¬ 
fesseur Sabrazes, professeur d’anatomie pa¬ 
thologique et microscopique clinique, chargé 
du service de médecine et de tous examens 
histologiques et anatomo-pathologiques. 

Sont nommés chefs des divers services : 

M, Chavannaz, professeur de clin’que chi¬ 
rurgicale,i chef du service de chirurgie, char¬ 
gé des consultations. • 

.M. ic proroseur Réélirai, agrégé de pliysf. 
que: chef.-du service de c.uriethérap’e. 

M. le professeur Foch, professeur d’élec- 
fricité industrielle à la faculté des sciences, 
chargé des services techniques.. 

M. le professeur agrégé JeanneQey, ch’rut- 
glen adjoint du chef de service de chirurgie. 


Ephémérides Médicales 


24 mars 1813, le médecin Desgeneltes, qui 
icait. été fait prisonnier pur lus Russes , est 
■éconduit aux avant-postes français sur 

■I,'ordre du Tzar. 

25 mars 1792, LAsseïnbléu Constituante 
adopte le mode de décapitation proposé par 
u docteur Guitlotin, qui faillit lui-même 

■■‘Ire envoyé à la « guillotine ». 

26 mars 1832. le choléra, apporté de Ca- 
. sais . éclate à Taris et g fait fusquau 36 
septembre 18.402 morts. Lu fléau s'étend 
dans toute la France. 

27 .mars ■ 1874, mort du-docteur Laval a 
Merdict {Tripolitainè),. où, seul Européen, il 

lait allé prodiguer ses soins aux indigènes, 
itteints de la peste. 

28 mars im,"niort à Montpellier de Louis 
Dumas , T un des plus célèbres médecins et 
professeurs de la Faculté de Montpellier, 
tuteur de « Principes de Physiologie ». 

29 mars 1666, -la 'Faculté de Patis, phr 
:02 voix contre 92, autorise l’emploi des sels 
'.'antimoine comme médicament et permet 
aussi l'usage du vin émétique. 


A MARSEILLE 


Société de médecine et d’hygiène coloniales 


niales, à l’Institut de médecine coloniale, 40, 
allées Léon-Gambetta, a traité dans sa der¬ 
nière réunion les sujets suivants : 

1° Rapport de la commission des institu¬ 
tions sanitaires, par M. J.-Perrot : 2» Palu¬ 
disme et diabète sucré, par M. Tamalet ; 
>° Le foie, et le rein, dans ia spirochétose ic- 
ero-lïémorragique et dans l’ictère comiùun, 
par M. S. Costa ; 4° L’inlestation par les 
sangsues ; procédé thérapeutique et moyens 
le défense, par Mme Delangane (de Mazao): 

La fiche médicale et le doss er scolaire des 
coloniaux et indigènes en France, par M. 
Valran. 


Distinctions 


royal. 

élevé au grade, de commandeur 
le la Couronne d'Italie, — qui esi ni. negiun 
d'honneur .italienne. Cetig Haute distinction 
est la juste récompense des -.orvicè.s éminents 
autant qùe dévoués que’ie docteur Jules Salas 
ne cesse de rendre, depuis plus de vingt ans 
aux œuvres de bienfaisance italiennes!et au. 
consulat,, dont il est le médecin officiel. Tout 
le monde à Marseille, et plus partieulière- 


La défense antituberculeuse 


Le président de la République a reçu le 
Comité national de défense contre la tuber¬ 
culose représenté par M. Georges Risler, vi¬ 
ce-président, et par M. Louis Forest, prési¬ 
dent du Comité de propagande. 

M. Gaston Doumergue a accepté de prési¬ 
der effectivement la grande manifestant., 
qui a ou lieu dans le grand amphithéâtre de 
fil Sorbonne, le- 21 mars, avec le concours de 
la Société' des Gens de Lettres. Cette mani¬ 
festation a pour J.iut de souligner l'importan¬ 
ce du problème social de la tuberculose et 
particulièrement les résultats obtenus contre 
ce terrible fléau, durant ces cinq 'dernières 
années de lutte méthodique et féconde. 
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Les Conseils du Chauffeur 


Un support en béton pour faciliter les réparations 
sous la voiture 

On éprouve toujours de grandes difficul¬ 
tés quand il s'agit .de démontage o.u de ré-' 
parution -sous le -châssis, ;et o.es- difficultés 
sont encore pjus .gimides aujourd'hui >que 
'les voitures sont établies dë plus en plus- 

11 est souvent mérite impossible d’effec- 
'taser commodément le travail si -l’on 11 e dis¬ 
pose pas d’une fosse, de visite. Mais celle-ci ; 
n’est pas toujours prévue dans un bâti- 
’niënt que l’on a qualifié de garage et qui,' 
souvent, .surtout à. la campagne, .n’a pas 
été.établi pour cette destination finale. 

On peut remédier à l’absence de fosse en 
surélevant l’un des essieux, l’our cela, il 
est nécessaire de disposer, sous les deux 
roues de cet essieu, des supports placés à 1 
une certaine hauteur. Voici le moyen facile 
: d’agencer ces supports en leur donnant 
une grande solidité. 

Pour cela., on lesconstruil en ibéton. .On 
prépare un moule ayant la tonne et'les di¬ 



mensions indiquées : sur le .croquis et on pla¬ 
ce ces supports de béton a l'écartement' (les 
roues de la .voiture, iqui doit remiser dans : 
le gai'age choisi. 

La voiture repose alors sur deux sup¬ 
ports. La hauteur de ces derniers est alors 
suffisamment grande pour surélever 1'.es¬ 
sieu arrière, et permettre toute réparation; 
de la transmission et du différentiel. 

S'il s’agit, au contraire, d'opérer à Pa¬ 
yant sur remblayage et la .boîte de vi¬ 
tesse, ce sera l’essieu avant qui sera monté 
sur les supports. 

La pente des supports est suffisamment 
douce pour permettre à la voiture d'ètre 
montée sur eux au moyen de la poussée 
exercée par deux hommes. ;ll faut agir na¬ 
turellement ■avec précaution, de façon que- 
les roues ne viennent pas dépasser, dans, 
leur élan, l’encoche qui a été prévue dans 
chaque support pour les retenir. 

O 11 peut disposer sur le mur du.garage 
un système de butoir avec amortisseur 
-.pour empêcher que la voiture ne puisse dé¬ 
liasser la position voulue -lors -de la moft- 
téc sur les supports. 


INFIRMIÈRE, excellentes références : cliira- 
gie, radio-racliumthérapie, électricité, massa¬ 
ges, demande poste 'dans .clinique privées ou 
•.accidents travail. Ecrire' ; Mallet 74, rue Vau- 
venàrgues, 18'. 


Des vœux intéressants sont émis par la Commission 
départementale du Nord de la Mité 


La Commission départementale de la nata¬ 
lité, chargée.- d’examiner toutes les •mesures 
susceptibles de .combattre la dépopulation, 
d accroître la nataiité>de -développer la pué¬ 
riculture et de venir en aide aux familles 
.nombreuses, S'est réunie à la Préfecture du , 
Nord, sous lu présidence de M. Demoloh, con¬ 
seiller générai. 

Etaient présents, notamment MM. Glorieux 
le docteur I-Iamel, Roulin, Lambret, Tourrmux 
etc...,-etc... 

Après avoir examiné différentes questions, 
la Commission a émis plusieurs vœux. 

Des habitations, à bon marché pour les jeu¬ 
nes ménages. —. Il serait désirable que la 
construction des habitat ions''--à) bon marche 
fût facilitée dans une .large mesure afin d’ap¬ 
porter un remède effectif efficace à la crise 
rlu logement sf..préjudiciable à la natalité. 
La Commission demande aux pouvoirs pu¬ 
blics d’envisager la chose avec attention. 

Des maisons materne!les. — Tout en appré¬ 
ciant les heureux résultats ohtenus à la ut- 
sou - maternelle « Jcilia Bécour. » par lîœti-- 
vre deslr-mèfès abandonnées, la ^Commise• on.. 
- estime que cet - établissement est insuffisant 
pour un département aussi peuplé que le no¬ 
tre. Elle-,émet, le vœu que le Conseil général 
étudie à nouveau la création d’établisseincats 
-de ce genre. 

On viendrait ainsi en .aide,, à toutes lès iflè-j 
res nécessiteuses saris distinction et on au- 
rail en outre, un excellent moyen de combat¬ 
tre la mortalité infantile, 

•Plusieurs départements s’en sont préoccu¬ 
pés. Le Nord, lui, reste en retard. 

Des ristournes aux familles nombreuses sur 
le produit des octrois municipaux. — Le 
Commission 0 également demandé au Préfet 
du Nor,d ■ d’intervenir auprès des mimi-'ipali- 
tés des grandee .-villes -pour qu’elles -i oèrent 
des ristournes sur Je produit des receti.-s de 
leur service cKoctroi, au profit des familles: 
nombreuses dans le besoin. 

Certaines villes ont adopté ce régime de 
subventions : Cambrai, ihniberque, fiouaJ, .- 
Amiens, .etc... 

En fin d’année, le total des recettes est'ri: 
visé, par le nombre d’habitants de la com¬ 
mune, et le chiffre obtenu sert de base -pour 
la répartition aux famillei, au prorata du 
nombre des .enfants. - 

Pourquoi Lille, /Rouhaix, Tourcoing t.’mvi- 
sageraient-ellas pas par-eille institution ? ■î 

Une école de sages-femmes. — Enfin, ijn. 
vœu est émis concernant la création d'une 
école de sages-îemmè6. ' 

Ces écoles sont peu nombreuses en E ancefi 
il en existe, une notamment à Angers. Elle 
prépaie à des bourses d’internat en vue de 
Tejgpgnement pratique professionnel pb-dem- 
-•oe à'ses élèves des notions de puériculture. 


Thèses de Paris 


Lundi 28 mars. Lepinay. Les influences 
psychiques en thérap. vétérinaire ; Ott. Les 
viandes des: animaux -de -boucherie tubercu¬ 
leux. Thèses vétérinaires. 

Mardi'24 mars. Grisez, ch. Etude de l’aci¬ 
dose dans les tuberculoses pulmonaires. 
Moltchanoff, Cure de voyage en mer. Pavie 
P. (externe), Considérations sur les trepto- 
. coceèmies. Memerliac M. (externe), Etude, de 
certains aspects ,du liquide céphalo-rachi- 

Je.udi, .86,mars. Billard J. (interne), Indica¬ 
tions. et n'ouveUes techniques dans l'utilisa¬ 
tion de boutons anachomotiques. Arion J., 
Traitement des yerrues par la crystliérnpie. 
Glorion R., A propos des sutures intestinales. 


HEMOSTYL DU Docteur ROUSSEL 


(Institut de sérothérapie hémopoïétique) 



La saignée destinée à recueillit’ le sérum hémopoïétique, c'est-à-dire le sérum d’animaux 
ityis fiap t|ne saignée préqjqtylp en état d’hémopoïèse active. 



Reconstituant par excellence 

Demander le Catalogue 118 ,FaubourgSîHônoré Paris 
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PEPSINE - PANCRÉATINE - D1ASTASE 
TOUT 

Viande. Féculents. Corps gras _ RAPIDEMENT et SANS FATIGUE 


le FOIE et le PANCREAS 


UVêratvr^t Ech. 'gratuits aux Médecins. — 34 , Boul 1 de Glichy, PARIS 


PETITE NOUVELLE 


la société -médicale., du 
ut, M. le docteur Martial ; 

l’Islam'’ ■». 


16° arrondisse- 
fait le 20 mars 
le « Béveil de 


GUIPSINE 

aux principes actifs du GUI 

Spécifique de l’Hypertension 

NON v aso-cons tricteur 

RÉGULATEUR.TRAVAIL,CŒUR 

Diurétique, Antialbuminurique, 
AntihémorragiqueitUdopanu.cli.l Antisclôreux 
« « 10 Pilule» par |our entra le» rep»»- 


BON pour recevoir GRATUITEMENT 

la Nouvelle Zomothérapie 

Un volume illustré de 224 pages (Masson, éd.l 
Par M. le Prof. Charles RICHET 
Envoyez qe bon avec votre carte de visite à 
M. le Directeur de 1’ « Informateur Médical «, 
111, boulevard Magenta, Paris (X e ). 


GOUTTE - RHUMATISMES 

ATOPHAN-CRUET 

En cachets ou comprimés de 0,50 cgn 

- Littérature et Échantillons : - 

6, rue du Pas-de-la-Mule, PARIS (3’) 


Vous n’avez pas encore fait 
la vraie Zomothérapie 
si vous n’avez pas employé la 

ZOMINE 

q u ; e$t , du p ™fesseur CHARLES RICHET 
tarant; 11 P aS . ma muscu laire, cru, pur, sec et total, 
fois plus actif que la viande crue 
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C HEZ le tuberculeux gui prend 
de la ZOMINE, la peau et 
les muqueuses se rccolorent, l'ctat 
général s’améliore, l'appétit renaît. 
Puis, la fièvre s'atténue, la toux et 
l'expectoration diminuent, ries ba¬ 
cilles de Koch deviennent plus 

VOUS serez certain d’obtenir 
' une véritable transformation 
de vos malades en traitant par la 
ZOMINE : les tuberculeux, les 
prétubcrculcux, les anémiques, les 


étifs, les cf 


ivalcsccnts, le; 


Avec la ZOIVUN 


| canon, du Profc,' Ourlet RICHETt 

I. GlbLBAUD 



Les principes actifs et 
crus de 

QUATRE KILOS 
de VIANDE de bœuf 

flacon de 100 gr. de 

“ ZOMINE - 


faites du muscle 
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HüllE 01 DOCTEUR 

Grand roman de Moeurs médicales 

Par Johanès G R. AV 1ER. 

(SUITE)' 


CHAPITRE V 


En voyant Pierre leur tomber dans les bras, 
le père Trinloup ouvre déjà la boucliç pour 
■ .demander : 

- Ail ça, quel diable-t’amène- ? 

En effet, le docteur n’a pas pour habitude de 
les venir surprendre au pays. Cette- venue 
insolite annonce quelque chose de peu ordi- 
iiairc. 

■Mai s le vieux madré se ravise, aussitôt et 
renfonce sa question. 

? -Le gars a besoin de moi, pense-t-il. SI je 
veux savoir le fond du sac, il faut que j’aie 
Pair d’y rien demander et une -je prenne un 
ton bonhnsse pour ne pas l’effaroucher et qu’il 
sei-confle. 

> .11 s’abstient des plaisanteries dont il le ré T 
sale d’habitude en guise de bienvenue : « Te 
voilà, savant ! combien d’enterrements cette 
semaine ? et autres gentillesses. 

Il lui serre vigoureusement la main d’un air 
iépanoui et content. 

— Ah ! je sons tout plein heureux de t’voir ! 
Moi aussi, père. 

S De son côté également, le docteur résigné 
à être aimable et conciliant pour bien disposer 
'.son père, ne parait point remarquer la robe 
de charlatan qu’il a sut le dos, celte robe q.ui 
d’ordinaire lui fait monter- le rouge au front 
f;et le met . au supplice. 

'■ .Quant à la mère, elle pose lentement ces 
.Trois 'questions : — Tu vas bien ? — Tu as 
■fait un bon voyage ? Tes- affaires mar¬ 
chent-elles ? 

Elle ajoute encore : — Comme té voilà beau 
;gars en jamais. 

; .-Après relu, l'excellente femme a épuisé tous 
!.les sujets de conversation. Parler avec quel¬ 
qu’un qu’elle ne voit-point tous'les jours cc 
•n’est guère son fort. 

. Elle lâche sa dernière phrase avant de dis¬ 
paraître : 

— Eli bien, causez ensemble. Moi, j’ai quel- 
-rjue chose à finir. 

— -C’est ça Ta' vieille dit le nère. 

. 4é,son fils, tout en citant, sâ robe : — Si tu 
n’est pas las j’ai une course, viens-avec 

— Volontiers, je ne suis pas las, répond le 
fils désireux de lui complaire. 

Mais sur ces entrefaites, s-amène un vieux. 
: .bonhomme : — Bonjour, mon bonhomme. 
Bonjour, père Tonin. — T’es toujours con- 
teïffdaus les drogues' ? — Toujours. 

• Le vieux a formellement défendu à son filé- 
dé dire dans le pays qu’il étail médecin. 
Pour'couper court- aux interrogations, il a 
fait courir le bruit, qu’il était .employé chez 
Baài grand droguiste de Paris. 

;A suivre.) 
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Service de santé de la marine 


Prix de Médecine Navale pour 1925 

Par décision ministérielle' eiv date du 13 
mars 1926 et conformément aux avis émis par 
Ile.- conseil supérieur-de santé de la-marine, le 
prix de médecine navale, pour l’an{iôe 1925, a 
été attribué : 

A M. le médecin de Ire classe Bideau, pour : 
a) sou rapport de fin de campagne sur l’aviso 
lAntarès en 1922-1923 ; b) son rapport sur l'épi¬ 
démie de dengue, observée à bord du même 
bâtiment, en octobre et novembre 1923. 

D’autre part, il a. été-accordé, à. cetté occa¬ 
sion,, les récompenses suivantes, aux officiers 
du corps de santé ci-après désignés : 

1» Une mention très'honorable à MM. le mé¬ 
decin en/chef de 2o classe’Ôudard’et le méde¬ 
cin principal; Jean, pour leur mémoire, en col. 
laboration, intitulé Pourquoi meurt-on de pé¬ 
ritonite aiguë d’origine viscérale ?. 

2° Un témoignage officiel de satisfactionC 
avec inscription au calepin : 

A M. Bellot, 'médecin principal, pour „ l’Ob. 
servation de-kyste hydatique du poumon, ac¬ 
compagnée -de radiographies permettant de 
suivre l’évolution régressive du kyste, après la 
ponction suivie d’injection-parasiticide ». 

A M. Hederer, médecin .principal, pour 
« son mémoire sur le traitement des brûlures 
par la larioffhe ». 

A M. Poilé. médecin principal, pour « son 
•étude critique de Ta rachianesthésie,- basée 
sur 500 interventions chirurgicales pratiquées 
à I’hôptal nSaritime de Lorient ». 

* A. M. Y ver, médecin de Ire classe,' pour 
« son étude sur les syndromes amvgdaliens 
d’origine dentaire ». 

Par déem du 10 mars 1925, a été promu 
dans le coiips de santé de la marine pour 

compter du 13 mars 1925 : 

;• Au grade de médecin p'rincipal : 

: 2e tour (choix). M. Hederer (Charles), mé¬ 
decin.'de Ir» classe, eu remplacement numéri¬ 
que de M. Barthe (J.-T.-E.), promu. 
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G A L B R U N 


I SOLUTION ORGANIQUE TITRÉE DE FER ET DE MANGANÈSE 
Combinés i la Peptone & entièrement assimilables 
NE DONNE PAS DE CONSTIPATION 
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ARTHRITISME, RHTÉFJ0-5CLÉRGSE, R5THME, 
EMPHYSÈME, RHUMATISME, GOUTTE 


DOSE : Depuis 5 gouttes jusqu’à 
120 gouttes par jour. - 20 gouttes 
correspondent comme effet thérapeu¬ 
tique à 1 gr. d’iodure de potassium. 

Laboratoires ROBIN, 13, rue de Poissy, PARIS 
- - ,.R. C. Seine N° 221.839. 
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Les grands Laboratoires français : Le Laboratoire de l’Ëbanyl et des Véritables Grains de Santé 



LA. PREPARATION DES VERITABLES GRAINS DE SANTE 
Dll DOCTEUR FRANCK, EN HAUT, 

ET LA PRÉPARATION DES CACHETS D’EBANYL, AU-DESSOUS. 


M, A. TRONCIN, A DROITE, ET M. J. HUMBERT. A GAUCHE. 
PROPRIÉTAIRES-DIRECTEURS DU LABORATOIRE 

de l’Ébanyl et des Véritables Grains de Santé du D 1 Franck 


Laboratoires fl. ducih & J. HUBERT 

| 59, rue Nollet, PARIS (17 e ) j 

I Créés a u x vnf siècle par le Docteur ROUVIÈRE [ 
Professeur d’Hygiène au Lycée de Paris j 
: Membre fondateur de l’Athénée Royal j 

GRATUITEMENT A MM. LES DOCTEURS I 

— —--—„-— - - — 

: , I 

s 1° Échantillons d’ÉBANYL, 

j 2° Échantillons des Véritables Grains j 
! de Santé du Docteur Franck. 


Les VÉRITABLES GRAlilS de SAUTÉ du D 1 FRAMCK 

sont employés depuis plus d’un siècle 


Voici, en effet, la Circulaire 

par le Comité de Bienfaisance aux Préfets 
des départements 

Le 28 Brumaire, an 10. 

Monsieur le Préfet, 

Depuis longtemps, notre Comité emploie, 
'avec le plus grand succès, pour les indigents 
de notre division, un remède bienfaisant et 
salutaire ; nous avons % pènse qu'il était im¬ 
portant de vous lé faire connaître, ce sont les ' 
grains de Santé du docteur Franck : c’est un 
purgatif dont l'action est la plus douce et la 
moins fatigante ; nos officiers de santé en 
ont constamment éprouvé les meilleurs effets. 
Nous vous invitons à les faire adopter en 
faveur des indigents de votre préfecture. Le 
plus grand avantage qui doit vous déterminer 
à en propager l’usage c'est l'économie : Un’e 
boite de trois francs vous donnera les moyens 
d ê.tre utile à vingt-cinq personnes, tandis 
qu'une médecine noire et dégoûtante coûte 
vingt ou trente sous: 

Nous avons cru qu’il suffisait d’indiquer à 
votre philanthropie les avantages précieux de 
ce médicament afin que vous vous empres¬ 
siez de le faire adopter en faveur des pau 
mes ; au surplus, ce remède, approuvé par le 
gouvernement, peut suppléer les bottes mé- 
dicamentales que l’ancien régime envoyait 
aux intendants. 

Salut et considération. 

Guignard, méd., Blandel, Reyne, président 
D' méd., Moreau; méd., Petit, méd., O. Lamy, 
adj., Michalut, off. de santé,.Duvau, Mellet, 
off. de santé, Bellier, off. de santé Dewalt, 
méd. 

u pm moi, i e 

Vu par moi. Ministre de l’Intérieur : 

CHAPTAL 

A base de £el de bœuf, d’aloës et de gomme 
gutte, les VERITABLES GRAINS de SANTE 
du DOCTEUR FRANCK sont par excellence 
Le remède de la eonstipaiio-n 


L» Gérant : D» CRINON. 


L’EBÂNYL 

constitue le traitement vraiment spécifique 
des affections staphylococciques 


De très nombreuses observations effectuées 
par le corps médical permettent de dire que 
l'on possède' actuellement, un remède vérita¬ 
blement spécifique'dès affections staphylococ¬ 
ciques. 

S’il s’agit. ' de furoncles ou d’anthrax -on ... 
-obtient rapidement soit une guérison totale et 
. rttpide, soit un sôûlàèemènt-'immédiat avec 
améiiorâtiôn-pïOfressive en utilisant les ca¬ 
chets A'Ebariyl, -- 
- On. aura rai*sa de la ténacité désespérante 
des furoncles et, , de leur retour récidivant a 
la moindre irritation de la peau, en donnant 
au malade deux à trois cachets par Jour 
A’Ebanyl. 

l.'Ebanyl s’affirme être le remède par ex¬ 
cellence des acnés. Dès l’absorbtion des ca¬ 
chets on voit les pustules d’acné se dessécher 
puis disparaître. Il faut suivre néanmoins le 
traitement A’Ebanyl pendant un certain 
temps pour empêcher toute récidive. 

On sera heureux d’apprendre les résultats 
tout à fait favorables qui ont été obtenus 
également avec 1 ’Ebanyl dans le traitement 
des folliculites. Pris à la dose de deux à trois 
cachets par jour on voit disparaître les fol¬ 
liculites les plus rebelles. 

Pour souligner l'importance de la décou¬ 
verte thérapeutique que constitue l’Ebanyl 
il faut noter la grande commodité de son 
utilisation. 

L’Ebanyl ne présente aucun inconvénient, 
ii peut être donné aux enfants et, pour cela, 
il suffit d’ouvrir un cachet et'de le. délayer 
dans une petite, cuillerée de lait ou de gelée 
de fruit. La dose pour les enfants est de un 
cachet par jour pris en deux ou trois fois. 
Utilisé par les spécialistes des maladies d’en¬ 
fance, 1 ’Ebanyl a toujours donné d’excellents 
résultats dans toutes les affections cutanées 
des nourrissons. 
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ÀU CONGRÈS DES ASSOCIATIONS DES EXTERNES DE FRANCE 



Les photographies de cette 
page ont été prises par 1 ’/«- 
formateur Médical au cours du 
Congrès des Associations d’ex¬ 
ternes et d’anciens externes qui 
vient de se tenir à Paris. 

La photographie ci-dessus a 
été prise dans la cour de la 
Faculté devant la statue de Bi- 
chat. 

Nous y remarquons au pre¬ 
mier plan et de gauche à droite : 
MM. Freidel (Lyon), A. Bocquen- 
tin (Paris), D T Fumouze (Paris), 
Bordes (Ecole de Santé Navale 
de Bordeaux), L. Justin-Besan¬ 
çon (Paris), D' F. Lepennetïer 


(Paris), M" l ‘ Brosse (Paris), P. 
Cossa (Paris), Kourat (Rennes), 
D' Glover (Paris), Coste (Mont¬ 
pellier) , Boutiron (Rennes) , 
Martinais (Rennes). 

Au deuxième plan et de gau¬ 
che à droite : MM. Max Cirou 
(Bordeaux), Quercy (Toulouse), 
Petit (Bordeaux), Denarié (Nan¬ 
tes), Blineau (Nantes), Balrnès 
Montpellier), D' P. Béliague 
(Paris). 

La photographie ci-contre a 
été prise devant le monument 
aux externes et anciens exter¬ 
nes des hôpitaux de Paris morts 
pour la France. 











































AU CONGRES DES VILLES D’EAUX 


Les Voyages d’Etudes médicales aux Stations 

CV"_ M.) 


Les critiques qu’ils suggèrent et les améliora¬ 
tions qu’il serait nécessaire^d^porter à leur 
organisation. 


Dans son rapport, M. le D r Liacre demande 
qu’on confie à la Fédération thermale française 
l’organisation de ces voyages. 


L’organisation actuelle des voyageV Y Chine façon générale, il ne semble pas 
d’études médicales ' k % .ôm'ibï'tun de critiquer l’organisation de tel 
" oi?/lel voyage en lui-même. Lès organisa¬ 
teurs des différents voyages qui ont lieu 
chaque année en France rivalisent de bon¬ 
ne'volonté pour accroître la renommée de 
nos eaux thermales et tous autant qu’ils 
sont, méritent avant tout les éloges et la 
reconnaissance des stations françaises. 


Des critiques ont été formulées au tours 
de ces dernières années, • contre l'oi-gaSâ*. 
sat.ion actuelle des voyages cl’études médi¬ 
cales. Nous retiendrons particulièrement 
celles qui ont été adressées au V. E. M., 
en 1923j au cours de la session annuelle 


de la Société (l’Hydrologie et de Climatolo¬ 
gie de Bordeaux et du Sud-Ouest : 

« Les V. E. M.. dit le docteur Lainarqui 
dans son Rapport sur les Voyages-d’Eludes 
Médicales,-ont le défaut do s’adresser sur¬ 
tout à des médecins ayant des loisirs, re¬ 
traités, ne faisant que peu ou pas de clien¬ 
tèle,; les vrais, praticiens n’y sont que.l’ex- 


ception. les étudiants n’y sont .qu’en petit 
; nombre... Ce sont, pourtant les étudiants 
qui retireraient le plus grand profit de ces 
voyages... » 



-XI LE I’ROKESSEUR CARNOT 
K ORGANISÉ I.ES DERNIERS VOÏ 
n’ÉTUDES MÉDICALES. 


A la suite du rapport du docteur Lamar- 
que. d’autres critiques ont été .formulées : 
« Le grand Y. E. M. a sbs inconvénients, 
a-t-qn dit. Cette année, sur 150 inscrits, 98 
étaient des. étrangers à la médecine. L'ef¬ 
fort du Y. E. M. pour attirer des médecins 
étrangers ne paraît pas avoir donné de ré¬ 
sultats pratiques. Les médecins Scandina¬ 
ves qui son! venus, en particulier, étaient 
des médecins militaires retraités, des den¬ 
tistes, des ophtalmologistes, etc... » 

Si I on prend le V. E. M. de 1922 qui est 
ici on question, oit voit que sur 150 ins¬ 
crits, tous sont médecins, sauf 34. Sur ces 
34, 32 sont des femmes de médecins et *2 
sont des maris de femmes médecins. Poul¬ 
ie reste des critiques énoncées, il suffit de 
consulter' les listes de voyageurs du V. E. 
M. et les références qu’elles comportent 
pour voir que les faits sur lesquels elles 
prétendent 's’appuyer''sont, pour la plupart, 
invérifiables. Tout ce que l’on trouve, c’est 
que. parmi les médecins Scandinaves, un 
■était médecin militaire, l’autre, médecin de 


la r 


En lisant dans le compte rendu que 98 
des voyageurs sur 150 étaient des non- 
médecins, les confrères qui n’ont pas pu 
participer au V. E. M. auraient le droit, de 
s’étonner qu’on leur ait refusé une place 
pour l’accorder à des non-médecins. Qn 
devrait apporter la plus grande attention 
semble-t-il, à ne pas critiquer à la légère, 
dans des réunions qui donnent à ces cri¬ 
tiques un caractère officiel, une œuvre qui 
a fait ses. preuves, qui, tous les ans, re¬ 
cueille davantage de demandes et qui doit 
garder aux yeux de l’étranger le renom 
d’excellente organisation qui, d’une façon 
très générale, est la sienne. * 

En co cmi concerne la critique formulée 
par le docteur Lamarque contre le petit 
nombre d'étudiants du V. E. M.. il faut 
signaler que si cette critirrae était valable 
autrefois, — tout en soulignant que le 
V. E. M. n’a jamais été eoncu connue de¬ 
vant s’adresser à des étudiants, — elle 
ne l’est nlus depuis 19?0. puisque, comme 
toutes les antres Facultés la Faculté de 
Paris ora-auise régulièrement. des voyages 
d’etudiants. 


De l’émulation qui entraîne la multiplicité 
des voyages, peuvent naître certains 
inconvénients. 


11 pourra se' fajre, si une organisation 
générale nq règle par l’ordre des voyages, 
que certaines stations reçoivent pendant la 
même saison, plusieurs caravanes, et que 
d’autres n’en reçoivent aucune. En dehors 
de quelques très grandes stations, ce serait 
demander particulièrement dans les. condi¬ 
tions économiques actuelles, un effort fi¬ 
nancier hors de proportion avec les possibi¬ 
lités de la plupart des Stations. Il y a, de 
plus, des dispositions à prendre, dans cha¬ 
que station en vue de la réception des voya¬ 
geurs : ces dispositions demandent du 
temps, de la liberté, une entente entre,les 
différents hôtels. Tout cela ne peut com¬ 
modément, se faire qu’en dehors des mois 
d’affluence dans les stations, qui sont juil¬ 
let et août. De plus, à ce moment d’affluen¬ 
ce, jamais les hôteliers ne consentiraient 
à faire les prix qui rendent possibles, finan¬ 
cièrement, ces voyages'. Par conséquent, 
l’impossibilité, pour beaucoup de stations, 
de recevoir plusieurs voyages chaque an¬ 
née, la nécessité pour elles de ne recevoir 
ces voyages qu’en dehors du plein de la 
saison exigent que les voyages, dans l’in¬ 
térêt et des voyageurs et des stations, aient, 
lieu suivant un plan et. des conditions bien 
définis. 


Les médecins étrangers et les femmes 
de médecins 


En ce qui concerne le V. E. M., on s’est 
demandé s’il était utile de mélanger les 
médecins français et étrangers. Cette fu¬ 
sion, d’après l’avis le plus généralement 
admis, est excellente. Elle orée un échange 
de sympathies, de relations souvent dura¬ 
bles entre les médecins des stations, leurs 
confrères français et leurs confrères étran¬ 
gers, qui double, par un coefficient person¬ 
nel non négligeable, les éléments de succès 
d’un autre ordre que comportent les voya¬ 
ges médicaux. 

i L'admission des femmes de médecins est- 
elle à recommander ou non ? Elles n’ont 
pas été admises au dernier V. E. M. Cette 
solution à l’avantage de réserver un .plus 
grand nombre de places aux médecins, 
mais elle a l’inconvénient de refuser des 
propagandistes qui ne sont peut-être pas 
les’ moins enthousiastes. 


Il ést de toute nécessité que seuls par¬ 
ticipent à ces voyages les étudiants en 
fin d’études. 


A cette condition seule, ces voyages se¬ 
ront autre chose qu’une agréable partie de 
plaisir et profiteront aussi bien aux étu¬ 
diants qu’aux stations. C’est là un point 
extrêmement important, d’autant plus que 
les conditions financières d’un voyage d’é¬ 
tudiants ne sont pas du tout les mêmes 
que celles d’un voyage de médecins. Encore 
que les réceptions dans les stations puis¬ 
sent être plus simples dans le premier cas 
que dans le second, il n’en est pas moins 
vrai que par le nombre des voyageurs et 
la régularité des voyages d’étudiants, ces 
voyages entraîneront régulièrement l’attri¬ 
bution de subventions officielles importan¬ 
tes qui ne devront être accordées qu’avec la 
certitude d’un emploi judicieux. 

Il est nécessaire d’opérer, comme cela a 
déjà lieu entre autres, à la Faculté de 
Paris, une sélection. Seuls les élèves ayant 
obtenu telle note déterminée ont le droit 
de participer aux voyages d’étudiants. 

Enfin, pour éviter la multiplicité des, 
voyagé*, plusieurs Facultés pourront grou¬ 
per leurs étudiants. On a vu que cela avait- 
déjà eu lieu entre Paris et plusieurs autres 
villes. Mais un écueil à éviter est le trop 
grand nêmbre de voyageurs. Pour tous ces 
voyages d’étudiants,' dont la régularité et 
la fréquence seront telles que, tous Tes ans 
ou tous les deux ans, chaque région ther¬ 


male Sera visitée par l’un d’entre eux, il 
serait bon de ne pas dépasser 100 à 150 
membres ! c’est seulement dans ces condi¬ 
tions "ue le .logement pourra être assuré 
d’une.façon convenable pour-les voyageurs 
et sans qu’il deviënne une source de diffi¬ 
cultés sans cesse renouvelée pour les hôte¬ 
liers. 


Une distinction s’impose entre le V. 
et les voyages d’étudiants 


i.M. 


Le V. E. M. a, de longue date, son orga¬ 
nisation et ses buts spéciaux. Il n’entre en 
concurrence avec aucun autre .voyage. Il 
suit, un cycle déterminé qui comprend la 
visite de toutes les stations de France en 
cinq ans, et sous peine de le désorganiser 
complètement et de lui ôter toute utilité, 
il est nécessaire de lui laisser une autono¬ 
mie absolue. 



M. LE PROFESSEUR GILBERT 
2UI A, PLUSIEURS FOIS, FAIT VISITER VICH 
• ET ÉVIAN AUX AUDITEURS DE SON COURS. 


Les voyages sur invitation et en fin de 
cours ne s’étendent pas à tputes les stations 
et sont également à mettre à part. Ils ont 
toute liberté d’organisation et se règlent 
isolément entre telle ou telle personnalité 
et telle station, et n’entrent pas en concur¬ 
rence avec les autres voyages. 

En ce qui concerne, au contraire, les 
voyages d’étudiants, pour les raisons pré¬ 
cédemment exposées,, on se rend compte 
qu’une entente préalable est nécessaire, qui 
devrait se faire : 1° Entre les différents 
.directeurs de voyages ; 2° entre les direc¬ 
teurs de voyages et les stations ; 3° entre 
les directeurs de voyages et les différents 
organismes capables de donner à tous ces 
voyages les moyens financiers nécessaires. 


Lè rôle que devrait jouer la Fédération 
thermale française 

La Fédération thermale française paraît 
être l’organisme désigné pour assurer le 
contact, entre tous ces éléments et réaliser 
avec méthode la-mise sur pied de tous les 
voyages. Voici la solution proposée : 

Chaque année, et assez longtemps avant 
la fin de l’année, les directeurs des diffé¬ 
rents voyages adresseraient à la Fédéra¬ 
tion thermale française leurs prévisions de 
voyages. Une fois tous les projets centra¬ 
lisés, la Fédération thermale française les 
examinerait, verrait si un certain nombre 
d’entre eûx ne font pas double emploi et 
dans cette dernière hypothèse aviserait les 
directeurs intéressés. Ceux-ci.se mettraient 
en relations et, à l’amiable, apporteraient 
à leur projet primitif les modifications ne¬ 
cessaires. 

Après tous les remaniements utiles, et 
une fois la liste, le calendrier, en quelque 
sorte, des voyages, établi pour l’année, la 
Fédération thermale française se mettrait 
en relations avec : 

1° I/O. N. T. (Office National du Tou¬ 
risme) avejc lequel elle examinerait les be- 
soins'-financiers des différents voyages. La 
Fédération thermale française présenterait 


Le premier Congrès de la. Fédération 
des externes et anciens externes 
vient de se tenir à Taris. 


Les externes de Paris se sont constitués 
en > Association, il y a déjà quelques an¬ 
nées ; ceux d'autres villes ont suivi le 
mouvèment. et de la réunion du tout est 
née une Fédération dont les statüts ont été 
votés en Congrès le 25 mars, à la Faculté 
dé Médecine de Paris. 

A ce Congrès étaient présents : le Bureau 
de l’Association des Externes et anciens 
Externes des hôpitaux de Paris, Jes délé¬ 
gués'des A;. E. cle Lyon, Bordeaux, Mar¬ 
seille, Montpellier, Toulouse, Bennes et 
.Nantes. 

Pendant les journées des 25 et 26 mars, 
les’ délégués des A. E. de France ont visité 
les diverses organisations hospitalières 
parisiennes (la Pitié, . la Salpêtrière;. Co- 
chin, Saint-Louis, Bretonneau). Les, délé¬ 
gués ont déposé une gerbe de fleurs au 
pied du monument aux morts de l’Externat 
de Paris. 

Le jeudi matin, M. Justin Godard, minis. 
tre du travail et de l’hygiène, a reçu per¬ 
sonnellement les délégués. Après avoir 
écouté M. le docteur Belot, président 
d’honneur de l’A. E. de Paris, le ministre 
a reconnu la nécessité d’une' protection 
contre les risques professionnels et le droit 
des Externes à être hospitalisés gratuite¬ 
ment; il a promis de veiller à ce que, dans 
la prochaine loi militaire, on tienne parti¬ 
culièrement compte des titres hospitaliers. 

La Fédération des A. E. de France a été 
déclarée définitivement constituée. Les dé 
légués des villes présentes en ont, à l’una¬ 
nimité, voté les statuts. 

Différents vœux ont été adoptés concer¬ 
nant l'assurance 'professionnelle, les soins 
gratuits, les vacances payées, la formation 
d’une Fédération du corps médical hospita- 
lier, etc. 

Le Bureau cle la Fédération (F. A. E.) est 
ainsi composé : 

Président : M. L. Justin-Besançon (Pa¬ 
ris). 


. Lepen- 


Vice-Présidents : MM. P. Cossa (Pa¬ 
ris), Larrivé (Lyon). 

Secrétaire général : M. le D 1 
netier (Paris). 

Trésorier . M. le D r P. Béhague (Paris). 

Conseillers : MM. Max Girou (Bordeaux), 
Choss&n (Marseille), Denarié (Nantes). 

Le prochain Congrès de la F. A. E. aura 
lieu à Lyon en février-mars 1926. 


à TO. N. T. une liste de demandes qui, 
arrivant toutes en même temps, lui per¬ 
mettraient d’attribuer les subventions né¬ 
cessaires avec ' impartialité et au prorata 
du nombre des membres de chaque voyage ; 

2° La Fédération thermale française se 
mettrait encore en rapport avec les difté- 
pients organismes susceptibles d’accorder 
des subventions, dans tel ou tel but déter¬ 
miné : Institut d’Hydrologie, Fédérations; 
locales, stations riches qui. pourraient ac¬ 
corder, comme cela s’est déjà fait, un cer¬ 
tain nombre de bourses et dç demi-bourses 
de voyage. 

La Fédération thermale française répar¬ 
tirait ensuite, d’accord avec, TO. N. T., les 
fonds accordes entre les différents bénéfi¬ 
ciaires. 

Ce procédé éviterait l’attribution un peu 
trop mécanique de subventions en divisant 
simplement la somme totale à allouer par 
le nombre de bénéficiaires, sans tenir comp¬ 
te de l’importance comparée des différents 
voyages. D’autre part, par une vue d’en¬ 
semble des besoins financiers des voyages 

l’offhrt 


d’études, on connaîtrait exactement l’effort 
à fournir. Or, cet effort est, d’une part, 
important et il est nécessaire, d’autre part, 
de ne pas gaspiller les fonds. 

Il suffit, en calculant, tout compris, la 
journée de voyage à 80 francs par étudiant 
(hôtel, chemin de fer, auto-car) de signa¬ 
ler qu’un vovage de 100 étudiants revient 
à 32.000 francs pour quatre jours, pour, 
mesurer l’importance des crédits nécessai¬ 
res, même si l’on admettait que chaque étu¬ 
diant acquittât une partie des frais. 

En résumé, toutes les demandes' de¬ 
vraient donc passer par 1a. Fédération ther¬ 
male française qui serait l’organe centra¬ 
lisateur. Ce serait, semble-t-il, le moyen 
d’assurer - la régularité et le bon fonction¬ 
nement des voyages d’études médicales. 
Ce serait aussi le moyen de faire porter 
tout, l'effort sur ce qui existé déjà et qui 
a déjà fait ses preuves. 

T/O. N. T., les Fédérations locales. l’Ins¬ 
titut. d’Hvdrologie, les Chambres d’indus¬ 
trie fhermale, les Syndicats d’initiative, les 
Municipalités, les Hôtels, les Sociétés ther¬ 
males pourraient ainsi et sans avoir à in¬ 
tervenir directement, éviter d’accorder 
leurs concours à des groupements profes-i 
sionnels dont les visites semblent beaucoup 
plus une charge qu’une nécessité pour I®) 
stations, charge incompatible avec j|ulj 
ressources actuelles. 




































LE MONDE MEDICAL 


Naissance 

Le docteur et Mme Brachat (de Liyry- 
Gargan) font part de la naissance de leur 
fille, Marie-Jacques, 16 mars 1925. 

Fiançailles 

Noijs apprenons les fiançailles de Mlle 
Marguerite Besnier, fille de M. Alfred Bes- 
mer, agent de change près la Bourse de 
Paris, chevalier de. la Légion d’honneur, 
et de Mme. née Rey, avec le docteur Maxi¬ 
me Labernadie, chevalier de la Légion 
d'honneur, Croix de guerre, fils de M. Lu¬ 
cien Labernadie, industriel, et de Mme, 
tous deux décédés;. . 

Mariages 

Mardi a été célébré le mariage de Mlle 
Yvonne-Viallar, fille de M. Pierre Viallar, 
industriel, officier de la Légion d’honneur, 
Croix de guerre, et de Mme Viallar, née 
' Pillois, avec le docteur Charles Ruppe, an- 
ti cien interne des hôpitaux, Croix de guerre.^ 
Le mariage de Mlle Colette Roussel et' de 
M. IJtiemie Beraut a eu lien le 31 mars, à 
l'église Saint-Charles, de Monceau. Mlle. 
Roussel est la fille du docteur Roussel, di¬ 
recteur du laboratoire de l'Hémostyl Rous- 

-Sél. 

ïl'Nous apprenons le mariage de Mlle Thé¬ 
rèse Weill-Hallé, fille de M. le D r B. Weill- 
Hallé, médecin de l’hôpital de la Charité, 
chevalier de la Légion, d’honneur, et M. 
André Manuel. La bénédiction nuptiale 
leur a été donnée le 31 mars, au Temple 
Israélite, 44, rue de la Victoire. 

• Nécrologies 
L'un de nos confrères, membre du Sé¬ 
nat, le docteur Pédebidou, trouva la mort 
au cours de la catastrophe de chemin 
de fer de Poitiers. 

\1. Pédebidou était né le 16 décembre 
1854. 

Au sortir du lycée de Tarbes, dont il fut 
un des plus brillants • élèves — il remporta 
notamment le prix de philosophie en 1873 
— il fit sa médecine à la Faculté de Tou¬ 
louse. puis, reçu docteur, s’installa à Cau- 
. térets comme médecin consultant et y de¬ 
meura de longues années. 

Elu conseiller général en juillet 1886, il 
Vêtait, en 1889, nommé, maire de Tournai, 
sa ville natale, et en 1893 ses concitoyens 
.renvoyaient à la Chambre. Réélu en 1898, 
il sé présente aux élections sénatoriales de 
1900 et entra 1 à la Haute Assemblée, où il 
fut réélu aux renouvellements de 1909-et 
de 1920. Il était depuis plus de vingt an¬ 
nées président du conseil général des Hau- 
. tesJPyrénées. 

Pendant la guerre, M. Pédebidou prit du 
service comme médecin-major de première 
classe, et mérita d’être promu officier de' 
la Légion d’honneur pour sa belle ' con¬ 
duite et son dévouement. 

M. Pédebidou appartenait au groupe de 
la gauche radicale du Sénat, Il faisait par¬ 
tie des commissions des finances et ' des 
chemins de fer, était rapporteur des bud¬ 
gets de l’Algérie et de la Tunisie. Enfin, il 
était membre du Conseil supérieur de l’As¬ 
sistance publique et de' la Commission de 
préservation de la tuberculose. 

Le regretté sénateur, qui ne * comptait 
que des amis parmi ses collègues du Sénat, 
laissera à tous le souvenir d'un, esprit fin 
et, cultivé, d’un homme d’une grande acti¬ 
vité et d’une grande bontq. 

En l’église Saint-Pierre du Gros-Caillou 
viennent d’avoir lieu les obsèques de. M. 
Henri Cahnette, victime de l’accident d'au¬ 
tomobile de Saint-Cyr-l’Ecole. 

Le colonel du centre de Saint-Cyr et une 
députation de la compagnie de météorolo¬ 
gie suivaient le char funèbre. 

Le deuil a été conduit par M. Edouard 
Cahnette. son frère ; le professeur Albert 
Caimette et le médecin inspecteur général 
deTannée Emile Cahnette, ses oncles. 

L’inhumation a eu lieu au. Père-La- 
. chaise. 

On apprend, avec regret, la mort du 
docteur Adrien-Henri Gautiez, chevalier de 
|p Légion d’honneur, décédé à son domici¬ 
le, 90. avenue Mozart, à la suite d’une lon¬ 
gue et douloureuse maladie. 

Ne à Metz, le 29 juin 1853, fils d'un archi¬ 
tecte de cotte ville, qui, en 1871, opta pour 
la France, le docteur Henri Gautiez, an¬ 
cien interne des hôpitaux, s’était spécialisé 
dans le traitement, des affections articulai¬ 
res et des lésions musculaires et osseuses. 
Pendant la. dernière guerre, il dirigea, à 
•l’hôpital du Vai-de-Grnce, un centre de 
rééducation physique des blessés. 

Le défunt était l’auteur de nombreuses 
communications à l’Académie de Médeci¬ 
ne, dont une, ces dernières années, en col¬ 
laboration .avec les professeurs d’Arsonval- 
èt’Amar, sur « l’éducation respiratoire et 
les attitudes du corps ». 


Le congres des villes d’eaux, nains de mer 
et stations climatiques 

Le Congrès des villes d’eaux, bains^le mer 
et stations. climatiques qui vient de se ter- 
jminer à Paris les derniers jours de cette se¬ 
maine, a connu le grand succès qu’on avait 
prévu pour cette réunion, qui avait été or¬ 
ganisée par M. le docteur Georges Bau¬ 
douin, président, M. le docteur Victor Gar- 
dette, s'ecrétaire général, et M. Vermeylen, 
trésorier. 

Le Comité d’honneur comptait les person¬ 
nalités les plus marquantes du inondé mé¬ 
dical et touristique. 

Les travaux du Congrès commencèrent 
jeudi dernier, à 9 heures du matin, par 
une séance de travail sous la présidence de 
M. le docteur Baudouin. Lecture y fut faite 
d’un rapport de M. Toubeau sur la protec¬ 
tion des sources et une discussion très in¬ 
téressante s’en suivit. — A 14 heures eut 
lieu la séance solennelle d’ouverture, dans 
le grand amphithéâtre de la Faculté de 
Médecine de Paris, sous la présidence ef¬ 
fective de M. Justin Godart, Ministre du 
travail et de l’hygiène, assisté de M. le doc¬ 
teur Baudouin,' président général du Con¬ 
grès, et de M. le professeur d’Arsonval, 
président de la Section climatique. — A 15 
heures fut discuté le remarquable rapport 
de M. le docteur Gardette sur l'organisa¬ 
tion nationale et rationnelle des stations 
climatiques. 

La journée de vendredi fut occupée par 
deux séances de travail, sous la présidence 
de M. le docteur Durand-Fardel, et dans 
lesquelles furent discutés les rapports de 
MM. Nivière. Durand-Fardel, Jean Boulou- 
mie, Lefebufe, sur la nécessité d’une orga. 
nisation spéciale pour les stations therma¬ 
les et climatiques. 

Hier, samedi matin, sous la présidence 
de M. Maurice Bernard, fut discuté le rap¬ 
port de M. le docteur Liacre sur l’organisa¬ 
tion des voyages d études aux stations. — 
A la séance de l'après-midi, un grand nom¬ 
bre de vœux furent votés et, le soir, tous 
les membres du Congrès se trouvèrent réu¬ 
nis dans les salons de l’Hôtel Continental 
pour un banquet de clôture. 

Nous publierons : dans le pr ochain numé¬ 
ro le compte.rendu détaillé des travaux de 
ce Congrès, dont nous ne pouvions maté¬ 
riellement rendre compte dans ce numéro. 


Une élection mouvementée 

ià l’Académie de Médecine 


L'Académie avait à ‘dire un successeur 
à M.'.lean Camus dans la section de biolo¬ 
gie. 

Les candidats en présence étaient : M. 
Lapicque présenté en première ligne par 
la section ; venaient ensuite, par ordre al¬ 
phabétique : MM. Authony, Jolly, Marage, 
Pettit et Tiffeneau. 

Au premier tour de scrutin,/ M. Pettit ob¬ 
tenait 38 voix et M. Lapicque 37. 4 voix al¬ 
laient à M. Marage. MM. Authony, Jolly 
et Tiffeneau en recueillaient chacun une. 

Au deuxième tour, M. Pettit était élu 
pa£. quarante-cinq voix sur quatre-vingts 
votants. 

Faut-il rappeler que lors de l’élection du 
regretté Jean Camus, M. Lapicque, candi¬ 
dat' au même fauteuil, avait été présenté 
également en première ligne par la section. 
Nous avons signalé, à cette époque, que le 
nombre de Voix recueillies au scrutin géné¬ 
ral par M. Lapicque avait été inférieur à 
celui par lequel il avait été désigné dans 
la section. 

Nous croyons sayoir que le résultat de 
cette élection ne manquera pas d’ètre , ac¬ 
cueilli avec un certain étonnement dans lé 
monde scientifique, où les travaux- de M. 
Lapicque; professeur de physiologie à la 
Sorbonne, sont justement appréciés. 


Le docteur et Mme Auguste Luliiig ont 
la douleur de faire part du décès de leur 
fils, Jean-Marc. Les obsèques ont eu lieu 
dans la plus stricte infimité, le 28 mars. 
Le service religieux a été célébré le même 
jour, en la chapelle du Père-Lachaise. Cet 
avis tient lieu de faire part. 

Nous apprenons la mort, à Lavaveix-les- 
Mines (Creuse), .du docteur Pierre-Justin 
Treille, médecin honoraire des houillières,. 
d’Ahun, médecin-major honoraire - de Ire 
classe ancien médecin-chef à l’hôpital nu¬ 
méro 5, à Limoges, président du Syndicat 
des. médecins de la Creuse, président du 
Conseil d’hygiène départemental, ■chevalier 
de la Légion d'honneur, officier de l’ins¬ 
truction publique, chevalier du Mérite 
agricole, engagé volontaire en 1870 et • en 
1914, médaillé des deux guerres. 

Nous apprenons ig, mort du docteur 
Edouard Pilatte, président du conseil d’ad¬ 
ministration de VEclaireur de Nice, décé¬ 
dé en cette ville. 


On nous informe que 


Par suite d’une erreur que nous sommes 
les premiers à regretter, nous avons omis..de 
signaler dans Lun de nos derniers numéros 
que nous devions à l’obligeance de*n»tre con¬ 
frère le professeur Cruohet, directeur du 
« Journal de médecine de Bordeaux », le cli¬ 
ché du -professeur Villar, récemment, décédé, 
que nous avons publié dernièrement. 


Une erreur typographique nous a fait im¬ 
primer dans le dernier numéro, le nom du 
■ docteur Obertlrur avec une orthographe de 
fantaisie. Nos lecteur» qui connaissent la re¬ 
nommée de notre confrère auront corrigé 
d’eux-mêmes.--cette faute. 


On nous rapporte que, désireux de mon¬ 
trer leur sympathie au docteur Savuriaud, 
qui vient d’être iffappé d’une sanction pur le 
directeur de l’Assistance .publique, les inter¬ 
nes des hôpitaux de Paris feraient à -celui 
dont ils respectent les grandes qualités d'en¬ 
seignement une invitation significative à l'oc¬ 
casion de leur prochain banquet. 

C’est .par suite d’uneyçonfusion que nous 
avons attribué dans notre dernier numéro, 
le buste du docteur R. Gros, rédacteur en 
chef du a Lien Médical », au sculpteur Po.wl- 
lewiéz ; son'auteur est, en effet, Henri Mon- 
caissin, qui, en plus de ce portrait, a exposé 
au ' Salon des Médecins une « Bacchante » 
fin-onze ) de belle allure. Rendons donc à 

Par les soins de M. L. Camus, pue salle de 
L’Académie a été installée sous le nom de 
Musée Jenner pour recevoir tous les docu¬ 
ments intéressant l'histoire de la vaccine. 

' On y trouve réunie une collection fort inté¬ 
ressante de gravures, médailles, portraits, 
instruments, livres, documents écrits, etc., et 
notamment les dons importants- de M. Chau- 
mier. 

A l’occasion (Je la nomination comme pro¬ 
fesseur de clinique ophtalmologique du doc¬ 
teur Terrien, ses collaborateurs et ses anciens 
élèves se -réuniront pour lui offrir un dîner 
intime qui aura lieu le soir de sa première 
leçon, le lundi 27 avril. 

Pour tous relîseignements s’adresser aux 
docteurs Velter et Cousin, à la clinique oph¬ 
talmologique de l’Hôtel-Dieu. 

M. Patel, agrégé près la Faculté mixte de 
médecine et de pharmacie de l’Université de 
Lyon, -est nommé, % compter du 1er avril 1925, 
professeur de chirurgie opératoire à ladite 
Faculté (chaire vacante par suite du trans¬ 
fert de M Villard dans la chaire de clinique 
gynécologique). 

Contre les troubles intestinaux chroniques 
de la première enfance, les pédiatres des di¬ 
vers centres d’enseignement s’accordent ft 
recommander la cure thermale de Châtel- 
Guyon, que' préparent -et complètent excellem¬ 
ment de petites curc-s de bo-isson à domicile 
avec l’eau de « Châtél-Guyon-Gubler ». 


Les services municipaux de médecine et 
d'hygiène de la ville de Nancy spront trans¬ 
férés place' des Dames, terre-plein de Saint- 
•Èpvre (nouvelle dénomination), à dater du 
mercredi 1er avril, exception faite du service 
de vaccine qui continuera provisoirement à 
fonctionner dans les locaux, 55, rue Stanislas, 
aux jours et heures habituels. 


"INAVA” fabrique des Vaccins concentrés 
contre : 

la Pyorrhée Alvéolaire 
les Infections Staphylococciques ; 
l’Ozène ; 
les Métrites ; 

les Bronchites Chroniques et"!’Asthme ; 
du Vaccin antipyogène, -etc. 

Ces vaccins -s’injectent à la dose d’une à six 
gouttes, localement. (Applications de L « Im¬ 
munité locale » de Besredka). 


L’Académie de Médecine a-reçu une deman¬ 
de formulée par M. le docteur Grimberg ’en 
vue d’être autorisé à fabriquer et a, vendre 
un « collovaccin antituberculeux ». * * 


Le Président de la Société de recherches 1 des 
hydrocarbures a , fait une demande en vue 
d’obtenir l’autorisation d’exploiter une source 
minérale dite „ La Grande Forêt », sise à' 
■ Arcachon. 

Le 1er mai prochain, une place d'interne’ 
en chirurgie sera libre a l’hôpital Ce Monaco. 
On exige 14 inscriptions, un certificat de 
bonne conduite et de bonne santé. U alte¬ 
rnent : 2.400 francs. Logement, nourriture. En- 
gagémént d’un an. S’adresser au Directeur de 
l’hôpital. 

Les propriétaires d’une source minérale si¬ 
tuée sur le territoire de la commune de Saint- 
Sllvestre-Pragoulin (Puy-de-Dôme), deman 
dent que la dénomination « des Vertus », 
primitivement proposée pour cette source, soit 
remplacée par celle de « Source Mazarin 
n» 2 ». 

L’Association des médecins du P.-L.-M. a 
distribué cette année 97 allocations de 360 fr. 
aux vieux sociétaires. Allocation dé droit et 
qui est accordée en dehors de toute considé¬ 
ration de fortune ou de santé. 


L’actualité médicale devant l’objectif 

LE CONSEIL DE LO FOCULTÉ DE IYIÉDECINE 
DESIGNE DEUX PROFESSEURS 



Photo Informaient■ Médical 
M. I.E PROF. OMBRF.bANNE (à gHUChe) 

Le Conseil de la Faculté de Médecine ;t 
désigné le professeur agrégé Auguste Rous¬ 
sy pour la chaire d'analomie pathologi¬ 
que. Revenue vacante par la mise à la re¬ 
traite du professeur T.ciutle. 

Il a désigné aussi le professeur agrégé 
Ombrédanne pour la chaire de clinique de 
chirurgie-infantile, en remplacement du 
professeur Auguste B-roca, décédé.- 

Ces deux propositions ont été transmises 
à la signature de M.-François Albert, mi¬ 
nistre de l'instruction, publique. 


M. le do'ëteur Liénard, de Pont-do-Beauvoi¬ 
sin (Savoie), a. forme un comité en- cette ville, 
en vue d’y élever un' monument h. Pravnz. 

M. le docteur Boi'dior, correspondant natif-, 
fiai' de l’Académie, a signalé les dangers ré¬ 
sultant de la manipulation des corps radio¬ 
actifs et a demandé en conséquence uu-e l’Acn. 
dêmie veuille bien examiner les mesures pré. 
ventives qu’il conviendrait de formuler. 

Le général Debency, directeur fie !’Eccî.‘ de 
Guerre, a fait samedi dernier une cor fél ence 
très documentée h. la Faculté do Médecine sur 
le rôle de- l’officier de réserve. 
































EE LIVRE DE DEMAIN 


A BORDEAUX 


La Médecine au Palais 


Le Naturaliste DAUBENTON fut, d’abord, un médecin de campagne 


Dans un livre qu’il va publier sur Daubenton, M. le Prof. 
Roule nous dit ce que tut la carrière médicale de ce savant 

-38®- 


Louis-Jean-Marie Daubenton, ou d’Auben- 
^ ■ ton, car le nom s’est écrit sous les deux or¬ 
thographes, était originaire, comme Buffon, 
de Montbard, en Bourgogne. Il y naquit le 
29 mai 1716. Sa famille, établie depuis plu- 
- sieurs siècles dans la région, lui avait don¬ 
né à diverses reprisés -des ribtablës et des 
magistrats. Son père, Jean Daubenton, 
marié à Marie -Pichenot-, était .notaire. 

, Louis fit ses classes au Collège des Jésui¬ 
tes,-et s’y montra élève brillant. Ses maî- 
. très voulurent le diriger vers l’état ecclé¬ 
siastique, dans la pensée qu’il y ferait üne 
: belle carrière. On l'envoya donc à Paris, ses 
humanités terminées et devenu jeune hom¬ 
me, pour des études supérieures de théolo¬ 
gie. Mais une vocation nouvelle se révélant 
. alors en lui, il s’y abandonna sans réticen¬ 
ce. L’étudiant délaissa le droit canon pour 
.-•apprendre, l'a médecine : au lieu de la prê¬ 
trise, ce .l’ut la science médicale qui l’attira. 

Daubenton avait le goût de l'anatomie. La 
curiosité minutieuse de la dissection lui 
plaisait, l’attirait, l’entraînait. A cette épo¬ 
que, la Faculté de Médecine siégeait non 
loin de la place Maubert, à l’entrée du 
quartier Saint-Victor. ; elle y possédait un 
amphithéâtre bien installé. Le principal en' 

- saignement anatomique de Paris se donnait 
toutefois au Jardin des Plantes, où des maî¬ 
tres réputés assemblaient devant eux un 
public nombreux d’étudiants et d’auditeurs,. 
Daubenton figura' parmi ces derniers pen¬ 
dant plusieurs années, s’y créa des amitiés, 
et disséqua avec zèle, au .point de gagner, 
dans ce petit, cénacle de travailleurs, une ré¬ 
putation affirmée d’anatomiste. 

Il parvint ainsi au terme de ses études 
médicales, et prit ses grades à Reims en 

1740, âgé de vingt-quatre ans. 

Il n’avait alors d’autre désir que d’exer¬ 
cer la profession à laquelle il venait de se 
préparer. Toute son ambition consistait à 
devenir praticien. La mort de son père le. rap¬ 
pelant à Montbard, il en profita pour s’ins¬ 
taller dans son pays natal. Il y était connu ; 
sa famille y était.’estimée. Tout, par consé¬ 
quent, lui promettait le succès, une bonne 
clientèle, une existence tranquille- et aisée. 
Il mena donc, pendant quelques mois, en 

1741, l’existence absorbante, souvent fati¬ 
gante du médecin de .campagne soucieux de * 
conscience professionnelle. Par tous les 
temps, été comme hiver, la nuit comme le 
jour, à cheval ou à pied, il visitait et soi¬ 
gnait ses -malades, toujours prêt à partir au 
premier appel. Si nulle occasion ne s’étail 
jan ais offerte par ailleurs, il eût. continué 
comme il commençait., et comme plusieurs 
de ses ancêtres, médecins de campagne, 
avaient fait avant lui ; il eût- fondé sa fa¬ 
mille sur place, et n’aurait point, quitté les 
dieux héréditaires. Mais l’occasion de chan¬ 
ger s’offrit, et Buffon la donna. 

C’est Buffon qui fit abandonner à Daubenton 
sa carrière de médecin de campagne 

Buffon était alors, depuis peu d’années, 
intendant du Jardin Royal des Plantes mé¬ 
dicinales. Déjà fidèle aux habitudes de toute 
sa vie, il habitait’ lu capitale pendant l’hi¬ 
ver, mais passait. dans sa propriété de 
Montbard la plus grande, partie de la belle 
saison. Il avait, déjà rencontré Daubenton à 
Paris, sans trop de suite toutefois, les dif¬ 
férences d’âge et de situation étant alors 
trop marquées. Les choses changèrent à 
Montbard même. Le riche propriétaire, sa¬ 
vant réputé, voyait, volontiers Je médecin de 
campagne, son voisin immédiat, qui, con¬ 
naissant le Jardin des Plantes où il avait 
fréquenté pour sa préparation médicale, 
adepte passionné d’Histoire Naturelle, pou¬ 
vait en causer avec compétence. Buffon ne 
demandait pas mieux. Cette rencontre le sé¬ 
duisait. Elle lui permettait de discuter, ce 
qui lui tenait à cœur : la prospérité du 
Jardin, les moyens d© l’assurer, le désir de* 
•, contribuer aux progrès des sciences de la 
nature. iPar les belles soirées d’été, sous les 
. grands arbres, les conversations s’enga¬ 
geaient, et les deux interlocuteurs se répon¬ 
daient, tous deux poussés par. une commune 
'b et. ardente ferveur de connaissance' scientifi¬ 
que. 

Et. Buffon dit un jour : « La recherche ana¬ 
tomique vous plaît. Pourquoi ne revien¬ 
driez-vous pas à Paris, au Jardin, afin de 
collaborer avec moi, de préparer et de rédi¬ 
ger ce qui ' concerne la dissection ? Tenez- 
vous tellement au séjour'continuel de Mont¬ 
bard, et-à’,l’existence du médein de campa¬ 
gne ? Venez donc. Je .vous ferai là-bas une 
situation matérielle et scientifique qui ne 
vous laissera rien à désirer. Comme moi, 
vous préférez à toutes autres les satisfac¬ 
tions desprit obtenues par l’étude de la Na¬ 
ture ; vous avez auj'ourd’hui l'occasion de 
les prendre, saisissez-la. » 

Le acte fut conclu, et la collaboration dé¬ 
cidée. L’entente s’établit vite entre les deux 
compatriotes, déjà .préparée du reste par 
leurs anciennes liaisons de famille, et par 
leur commun amour pour les 'recherches 
d’histoire naturelle. Elle se scella dans leur 
pays natal, au sein même de cette nature 
qu’ils se promettaient d’étudier et. de dé¬ 
crire. Daubenton laissa sa clientèle, et partit 
s'installer à Paris. 

Buffon tint largement ses promesses. Dès 
l’année 1745, Daqbenton fut nommé, au 


Jardin des Plantes, Garde et Démonstrateur 
du Cabinet. Sa fonction . consistait à s’occu¬ 
per dés: Collections, et à faire sur .elles un 
enseignement démonstratif. Habitant le Jar¬ 
din, auprès de ces collections dont il avait 
la chargé, il recevait un traitement supé¬ 
rieur à celui de ses collègues, les. autres 
Démonstrateurs, qui n’avaient que le travail 
de leurs leçons. 

Daubenton se trouva donc investi de la 
fonction qu’il devait exercer jusqu’à sa 
niort. Tout eu assurant son service, il colla¬ 
borait .avec Buffon, disséquait, rédigeait les 
résultats de ses dissections. Puis, cette çol- 
laboration ayant pris fin, il se livra aux 
recherches de zootechnie qui devaient le 
rendre célèbre, .mais continua ’à exercer sa 
charge, il entra à l'Académie des Siences 
en 1774. On lui donna, en 1778, une chaire 
d’Histoire Naturelle au Collège de France, 
et, en 17S3, une chaire d’Economie rurale à 
l’Ecole vétérinaire d’Alfort. 

Pendant la Révolution, et malgré son 
grand âge, -il consacra tous ses soins à l’en¬ 
tretien de ces collections précieuses qu-il 
avait contribué à former. Lors de la trans¬ 
formation du Jardin en Muséum, rendue 
possible grâce à l’ampleur de ces collec¬ 
tions mêmes, il se chargea de celles de mi¬ 
néralogie, dont il s'était occupé récemment 
avec plus d’insistance. C’est dans ce DOste 
que la mort le saisit, cinquante-huit ans 
après l’appel de Buffon. Par une curieuse 
rencontre, il mourut le dernier jour du siè¬ 
cle, le 31 décêmbi'e 1799. 


il faudra, pour diriger un laboratoire 
s’occupant d’analyses biologiques, certaines 
réferences scienllliques 


Un vœu de l’Académie de Médecine 


L’Académie des Sciences et Lettres de 
Montpellier adressa à l'Académie do. Méde¬ 
cine un document très impressionnant dans 
lequel on signalait les résultats erronés de 
diverses analysés* biologiques faites par dos 
laboratoires privés. 

Des conséquences graves peuvent résulter 
de faits semblables. L’Académie des Scien¬ 
ces et Lettres de Montpellier demanda à 
l’Académie de Médecine s’il ne lui parais¬ 
sait pas nécessaire, dans un but d’intérêt 
général, de contrôler et réglementer les la¬ 
boratoires privés qui se mettent à la dispo¬ 
sition du public pour exécuter les analyses 
biologiques Ou pathologiques de toutes sor¬ 
tes. 

Après en avoir délibéré, la Commission 
de l’Académie de Médecine proposa de de¬ 
mander au ministre de l'Instruction publi¬ 
que de réunir une Commission qui com¬ 
prendrait. des représentants des Facultés 
de Médecine et de Pharmacie ; cette Com¬ 
mission serait chargée d’élaborer le pro¬ 
gramme d’un enseignement à donner par 
les Facultés de Médecine et de Pharmacie, 
et aboutissant à trois certificats : 

Certificat d’histo-palhologie : 

Certificat de chimie pathologique -, 

Certificat de bactériologie. 

A l'avenir, un ou plusieurs de ces certi¬ 
ficats seraient exigés de toutes personnes 
désirant ouvrir un laboratoire d’analyses 
médicales. 


Une réclamation au sujet de la répartition des fonds 
provenant de la journée des laboratoires 


I/Association pour l’extension des études 
pastoriennes a tenu son assemblée générale à 
l’Institut Pasteur, le 36 mars, sous la prési¬ 
dence de Mme la comtqsse Albert de Mun. 

M. de Polignac, trésorier de l’Association, 
a donné lecture du .compte rendu financier. 
On sait que i’A. E. E. P. distribue tout son 
argent en bourses données à des jeunes tra¬ 
vailleurs. 

Les professeurs Roux et Calmette, qui as¬ 
sistaient à la réunion, ont indiqué dans une 
causerie improvisée dans quel sens s’orien¬ 
tent les recherches actuellement poursuivies. 

L'Association déplore très vivement que, 
dans la répartition des fonds de la journée 
qui porta le nom de Pasteur, les sciences qui 
découlent de son œuvre n’aient touché pour 
ainsi dire presque rien. 

L' « Informateur Médical » a déjà signalé 
ce véritable abus de confiance dont a été vic¬ 
time le public donateur. 


Les médecins de Bordeaux rendent hommage au 
dévouement de M. Philippart, maire de Bordeaux, 
pour les œuvres d’hygiène, de prévoyance 
et d’assistance soeiales 


Nul n’ignore, dans la France tout entière, 
le dévouement de M. F. Philippart, comme 
maire de Bordeaux, à la causa de la charité 
de l’hygiène, de la mutualité, de l’assistan¬ 
ce, de la prévoyance, des secours aux bles¬ 
sés, de la puériculture. 

Les œuvres d’initiative privée charitables 
et sociales, les membres de ces œuvres et 
les amis de M. Philippart ont eu à cœur cle 
Lui témoigner leur reconnaissance émue et, 
dans cette intention, ils, ont organisé une 
souscription en vue de lui offrir un souve¬ 
nir affirmant, en même temps que leur gra¬ 
titude, leur admiration pour les magnifiques 
et généreuses initiatives qu’il'a prises et qui 
ont à jamais leur place dans les annales de 
Bordeaux. 

Les souscripteurs ont. été légion. 

La remise de ce souvenir a eu lieu le jeudi 
19 mars, dans les grands salons de l’Hôtel 
de Ville. La manifestation, qui fut superbe 
dans son enthousiaste -siuplidïté, avait été 
préparée en dehors de toute-politique et de 
toute confession. Les souscripteurs seuls y 
étaient admis. 

Nous citons parmi les membres du comité 
organisateur de la souscription : MM. les 
docteurs Sigalas, président de l’Alliance d’hv- 
giène .sociale: Mousous,-président de la Fédé¬ 
ration des Couvres de l’Enfance ; Arnozan, 
•président de la Fédération des Œuvres anti¬ 
tuberculeuses. 

Discours de M. le Doyen Sigalas 

' M. le doyen Sigalas, président’ de l’Allian¬ 
ce d’hygiène sociale, prend le premier la pa¬ 
role. 

M. Sigalas rappelle que le 5 février 1905 
l’Alliance d’hygiène sociale fut créée pour 
lutter contre tous les fléaux sociaux, et op¬ 
poser à une coalition pour la niort, une coa¬ 
lition pour la vie. « Le Comité girondin a fi¬ 
dèlement reqipli la tâche qu’il s’était impo¬ 
sée. » 

M. Sigalas fait ressortir les ' résultats ac¬ 
quis par les œuvres sociales bordelaises et 
il .poursuit : 

« Le Congrès de novembre 1924, faisant 
suite- au Congrès national d’éducation phy¬ 
sique tenu dans notre ville en septembre 
1923, a permis de faire ressortir clairement 
la part qui vous revient comme maire de 
Bordeaux dans le.s grands progrès réalisés 
depuis cinq ans dans le vaste domaine , de 
l’hygiène, de l’assistance et de la prévoyan¬ 
ce sociales. » 

'» Pour remplir tous ses devoirs, pour’ ac¬ 
complir sa lourde tâche, avez-vous dit ù 
Epernay, « un maire doit être désintéressé, 
courageux, actif, ferme, juste et bon. » 

» Toutes ces qualités, mon cher maire, et 
d’autres encore que je ne veux pas citer 
pour ne pas mettre votre modestie à une trop 
rude épreuve, vous les possédez.au plus haut 
degré, et, si vous aviez des doutes à cet en¬ 
droit, permettez-moi, au risque de divulguer 
prématurément un secret de notre dernière 
séance de Commission, de vous affirmer que 
telle est bien la conviction absolue de tous 
les membres de votre Conseil municipal qui, 
vous ayant vu à l’œuvre depuis plus de cinq 
ans, ont 'apprécié votre désintéressement, 
votre courage et votre indépendance, votre 
activité, votre fermeté, votre esprit de justi¬ 
ce, de bonté, et,_permettez-moi d’ajouter que 
telle est l’unique raison po-ur laquelle ils ont 
été unanimes à vous demander de rester en¬ 
core' à votre poste d.e police et de chef aux 
prochaines élections municipales. (L’assistan¬ 
ce tout entière fait une retentissante ovation-, 
à M. Philippart.) 

Discours de M. le Professeur Moussous 

« Je vis, de bien longue date, dit dans ses 
prémisses le distingué maître, au milieu des 
enfants. Ce qui me plaît le plus en eux, c'est 
leur franchise si charmante, si complète si 
l'on ne vient à la fausser. Parlant en leur 
nom, pour vous exprimer , leur reconnaissan¬ 
ce, c'est de leur sincérité que sont emprein¬ 
tes mes paroles. 

» Les tout petits de Bordeaux:vous doivent 
beaucoup. Nous le .comprenons pour eux. 
Plus tard ils le comprendront eux-mêmes. 
Votre nom sera à jamais gravé dans-leur 
mémoire avec oe caractère impérissable des 
impressions premières. 

i. Il y sera gravé (comme un nom très ai¬ 
mé. Cette pensée sera pour vous une récom¬ 
pense, parmi les meilleures, de'i ce que vous 
avez fait et continuez à faire. » 

M. Moussous retrace les origines de la Fé¬ 
dération des œuvres girondines, de protec¬ 
tion de l’enfance, au nom de laquelle il par¬ 
le. « Aujourd’hui, dit-il, c’est avec une satis¬ 
faction légitime que nous contemplons la tâ¬ 
che accomplie par elle. Parmi "les fruits de 
son action féconde, émergent trois grandes 
créations : le service des infirmières visiteu¬ 
ses de l’Enfance; la Maison maternelle de 
Cholet : le lait pour nourrissons de la ville 
de Bordeaux-. » 

M. Moussous examine en détail ces trois 
œuvres, rend un éclatant hommage à l’ac¬ 
tion de M. Philippart. qui a permis de les 
réaliser, et constate que, grâce à lui, Bor¬ 
deaux est aujourd’hui, entre toutes le villes 
de France, la première qui puisse distribuer, 
aux nourrissons un lait pur, vivant et frais. 
Discours de M. le Professeur Arnozan 
M. Arnozan ne parlera pas de tout ce que 
Bordeaux doit à M. Philippart au point de 
vue de la police, des travaux publics et mê¬ 
me de l’hygiène. Il veut seulement rappeler 


Le Congédiement de M, Lequeux 

Nous lisons dans « Aux Ecoutes » : -I 
Il y a trois ans, M. Cognacq fondait une 
maternité rue Eugène-Millon, et il en confiait 
la direction au professeur Lequeux, avec un 
traitement de 1.5U0 francs par mois. 

Peu de temps après, la discorde régnait à la 
Maternité : le professeur ne pouvait souffrit 
la.supérieure, qui le lui rendait hieri. Il incri. 
minait le matériel, insuffisant, bref, il voulait 
tout, changer ; personnel et appareils.*,^ 

M. Cognacq se vit obligé de remercier M. 
Lequeux, en mettant à sa disposition, toute¬ 
fois, pour sauver les apparences, et rendre 
hommage au talent du praticien, neuf billets 
de mille francs. M. Lequeux réclama 200.000 fr. 
de dommages-intérêts et sa réintégration. -î 
Les juges ont donné tort au professeur 
Lequeux. La demande d’indemnité, ont-ils dé¬ 
claré, « ne repose sur aucune base sérieuse », 
et l'on comprend parfaitement, ont-ils ajouté, 
que M. Cognacq se soit séparé du professeur 
qui avait tendance à vouloir faire de l’établis¬ 
sement une clinique plutôt scientifique, alors 
que M. Cognacq voulait lui conserver un ca¬ 
ractère pratique... . 

Quant aux neuf mille francs ?... c’est très' 
suffisant, conclut le jugement. 


Un Dentiste arrêté pour trafic d’or 

La police mobile a procédé à l’arrestation 
de M. Moreau,' chirurgien-dentiste, demeurant 
placé de la Gare, à Paris, inculpé de trafic 
de monnaie d’or. Depuis mai 1924, M. Moreau 
aurait fait fondre pour environ 130.000 francs 
de pièces d’or. Interrogé, il a bien reconnu 
avoir fait fondre des monnaies d’or, mais 
prétend que c’étaient dés pièces anciennesëi 
étrangères et qu’il'se servait de cet’or" pour 
-ses, appareils de prothèse dentaire. . i-.'.'L.a 

Une perquisition opérée à son domicile-; 
aurait fait découvrir un 'certain nombre de 
pièces d’or françaises» qu’il dit' faire . par¬ 
tie de la dot de sa femme. Or, celle-ci, in- 
-terrogée, déclara que sa dot ne comprenait 
aucune pièce d’or. 

On pense que cette affaire est. appelée à 
prendre une certaine ampleur, et l’on recher¬ 
che s’il n’y a aucun lien de connexité entre 
elle et une autre affaire de trafic de mon¬ 
naies, découverte il y a quelques semaines à 
Tours, et qui avait mo’tivé deux arrestations. 


Une controverse entre Opticiens 
et Médecins Oculistes 




La méthode céascopique qui consiste,..dans 
l’examen de l’intérieur de l’œil à l'aider, d’un 
appareil, est-il du domaine de l’optique ou de 
la médecine ? La question fut soumise»à; la 
neuvième chambre de la cour, à l’occasion de 
poursuites intentées à un opticien qui avait 
employé 'cette méthode. 

Le syndicat des opticiens et celui des mé¬ 
decins oculistes prenaient part à la contro¬ 
verse. 

La cour, après les plaidoiries du bâtonnier 
Hepri-Robert et de M« André Hesse pour le 
prévenu, et d.e M es Bettinger et Catala, qui 
ont soutenu les thèses des deux syndicats,' 
a décidé que la méthode céascopique était 
d’ordre médical et a condamné l’opticien qui 
l’avait employée à 160 francs d’amende avec 
sursis et 5C0 francs de dommages-intérêts en»: 
vers le syndicat des médecins oculistes. 


NOUVELLES DIVERSES 

Le prochain cours complémentaire de der¬ 
matologie aima lieu du 23 avril au 25 mai 
1925, tous les jours, excepté les dimanches et 
fêtes, l’après-midi à 13 h. 30, 14 h. 45 et 16 h., 
à l’hôpital Saint-Louis, 40, rue Bi-chat, à la 
salle de .conférences du inusée ou au labora-, 
toire. 

Tous les cours seront accompagnés de pré¬ 
sentations de malades, de projections, de 
moulages du musée de l’hôpital 'Saint-Louis,.' 
de préparations microscopiques, de démons-, y 
tintions de laboratoire et de thérapeutique 
(examens bactériologiques; biopsies; culture 
des mycoses et des teignes, etc. ; radiothéra¬ 
pie; radiumthérapie; photothérapie, é 1 ectroly- 
se ; haute fréquence, neige carbonique, scari- 1 
fications; frotte, etc..). 


ce que les.pauvres de Bordeaux lui doivent, 
avec quelle activité il a soutenu, encouragé,'') 
assumé les œuvres créées en leur faveur par 
l'intiative privée, en particulier quel fut soh. 
rôle prépondérant dans la lutte antitubercu- 
le u se. 

« Dans toutes les œuvres d’assistam e vous \ 
avez, dit-il. dirigé vos efforts, non pas tant 
avec des règlements qu’avec votre cœur... 

» Monsieur le Maire, je me souviens qu’un 
jour, recevant à l’oçcasion du Premier de 
l’An les employés de la’ mairie, ; vous leur 
énumériez les qualités que devaient avoir de 
bons administrateurs, et au nombre desquels 
les vous mettiez en première ligne la boni êM 
Laissez-moi vous rendre ce témoignage que 
vous avez réalisé l’idéal que vous nous pro¬ 
posiez comme modèle, que votre bonté, pen¬ 
dant ces cinq ans que nous avons passés en-g 
semble, a été constamment agissante, fécon- ij 
de en beaux exemples, en intiaflives heureu-^| 
ses et en bons résultats. Les œuvres privées,^ 
charitables, dont je suis souvent l’interné- 
diaire pour arriver jusqu’à vous, et dont iÆ 
suis encore aujourd’hui l’interprète, vous en* 
expriment par ma voix leur impérissable re-.-.d 
connaissance. » 































La délivrance sans ordonnance de certaines spécialités 
va être interdite 


LE MEDECIN DU JOUR 


NI, le Docteur L. BARTHE 

Professeur à la Faculté de Médecine 
de Bordeaux 

Dans la séance du 3 février dernier, 
l'Académie de médecine a élu membre cor¬ 
respondant national-M. le docteur L. Bar- 
the, professeur de toxicologie et d’hygiène 
appliquée à la Faculté de médecine -et de 
pharmacie de Bordeaux. 

M. Barthe a appartenu pendant quel¬ 
ques années au corps des pharmaciens mi¬ 
litaires. A Nancy, il eut la bonne fortune 
de rencontrer le professeur H. Haller, de 
la Faculté des sciences, dont le laboratoire 
a toujours été un centre d’activité et d’ini¬ 
tiative scientifique. Sous la direction de ce 
savant dont il est demeuré l’élève, il fit 
Une' thèse de doctorat ès sciences physi¬ 
ques sur le sujet suivant : « Des Synthèses 
opérées à l’aide de l’éther cyanosuccini- 
que, » Il se présenta au concours d’agré¬ 
gation eit fut nommé agrégé de pharmacie 



M. LË PROFESSEUR BARTHE, DE BORDEAUX 


à là Faculté de médecine de Bordeaux en 
1889. Depuis cette époque, tout en assu¬ 
rant un important enseignement, il n’a 
cessé de s’intéresser à toutes les branches 
de la chimie et de la pharmacie. Conti¬ 
nuant ses recherches de chimie pure, il 
étudia les dérivés bromés de la pyridine. 
En chimie, pharmaceutique, il a indiqué 
des méthodes de dosage des sels de baryum 
et de strontium, des salicylates minéraux 
et organiques, des sels de quinine, et a 
préparé de ■ nouveaux sels organiques de 
quinine, d’antipvrine et de strychnine. En 
toxicologie, il a' étudié l’élimination et le 
dosage de l’arsenic organique, la recher- 
-chë et la caractérisation du plomb et du 
mercure, ce qui lui a valu d’être élu mem¬ 
bre titulaire de la Société de médecine lé¬ 
gale de France. 

I Chargé de la direction des Services 
pharmaceutiques des Hospices civils de 
Bordeaux, il a créé à la Pharmacie géné¬ 
rale de l’hôpital Saint-André de Bordeaux 
une organisation dans laquelle se trouve 
réalisée une collalboration étroite des 
pharmaciens avec les médecins et les chi¬ 
rurgiens des hôpitaux. Tous les différents 
pansements -stérilisés, les pansements an¬ 
tiseptiques, pour certains desquels M. 
Barthe a indiqué lui-même les divers mo¬ 
des d’essai des antiseptiques utilisés, y 
sont préparés sur place. 

Les questions d’hygiène sociale retien¬ 
nent fortement son attention et, depuis 
1894, il est membre du Conseil départe¬ 
mental d’hygiène de la Gironde. Pendant 
la guerre, mobilisé comme pharmacien 
principal de 2 e classe, il fut nommé délé¬ 
gué sanitaire départemental adjoint et 
chargé de la Direction pharmaceutique de 
la Ï8 e région. Sur les indications qu’il 
fournit au Sous-Secrétaire du Service de 
santé, il créa un laboratoire régional qui 
centralisa la plupart des analyses biolo¬ 
giques des formations sanitaires de la 
ville et celles des denrées alimentaires de 
la 18 e région. 

M. Barthe est officier de la Légion 
d’honneur depuis 1916. Il a obltenu de 
nombreuses récompenses de l’Académie de 
médecine, de> 1886 à 1925, et le Prix Mon- 
tyon do l’Académie des sciences en 1920. 


Nous apprenons que M. le Ministre du Tra¬ 
vail, de l’Hygiène, de l’Assistance et de 'la 
Prévoyance, d’accord avec son collègue, M. 
le ministre de l’Agriculture, va donner des 
instructions aux préfets afin,que les pharma¬ 
ciens soient rappelés à l'observation .des- pres¬ 
criptions visées par la loi du 21 germinal an 
XI, toujours en vigueur et notamment de cel¬ 
les de l’article 32_de cette loi qui leur interdit 
de délivrer sans ordonnance des substances 
médicamenteuses. 

Cette circulaire ministérielle est motivée 
par le rapport qu’a présenté M. le professeur 
Guignard à l’Académie de Médecine. 

Un rapport de M. le Prof. Guignard 

M. le Ministre de l’Hygiène, de l'Assistan¬ 
ce et de la Prévoyance sociales avait invité 
l’Académie à donner son avis sur un voeu d-e 
la Société de Médecine et de Chirurgie de 
Bordeaux, tendant à interdire la délivrance 
au public, sans ordonnance médicale, de 
deux produits spécialisés dénommés « sonmi- 
fèn-e » et « dial ». 

« On. remarquera d’abord, dit le professeur 
Guignard, que la nature et la composition de 
ces remèdes ne sont indiquées ni sur les ré¬ 
cipients qui les renferment, ni sur les pros¬ 
pectus qui les accompagnent. 

» Le « somnifèue » se présente sous forme 
liquide ; il est destiné à être absorbé par 
gouttes ou injecté par voie intramusculaire 
ou endoveineuse. Tel qu’il est vendu actuel¬ 
lement, . il paraît être constitué par de l’iso- 
pro-pylallymalonylurée, associée au véronai 
et dissoute dans',de la diéthylaminé. Il était-, 
sembJe-t-il, primitivement formé par un mé¬ 
lange de véronai. et de. dial ; d’où il résulte 
que ce médicament aurait changé de compo¬ 
sition sans -changer de nom, chose- toujours 
possible quand il s’agit d’un remède secret, 
mais fùcheuse par les conséquences qu’elle 
peut avoir. Quant au « dial », vendu sous for¬ 
me- de comprimés, ' c’est la dia’llylmalonylu- 
rée qui semble le constituer exclusivement. 

» Aucune des substances qui entrent dans la 
composition de -ces deux médicaments ne li¬ 
gure dans les tableaux des substances véné¬ 
neuses inscrits dans le décret du 14 septem¬ 
bre 1916. Ce sont, en outre, des remèdes se¬ 
crets, dont la vente reste toujours interdite 
par la loi du 21 germinal àn XL D’autre part, 
alors même que leur composition serait con¬ 
nue, ils n’en rentreraient pas moins dans la 
catégorie des substances médicamenteuses 
dont la délivrance, aux termes de l’article 32 
de ladite loi, ne- peut être faite que sur pres¬ 
cription médicale. 

» Nous croyons devoir rappeler qu’en 1917, 
à la suite d'une longue discussion sur les 
.spécialités pharmaceutiques, l'Académie avait 
demandé l'application rigoureuse de la loi 
dé germinal à ces préparations. Elle estimait, 
en outre, que le décret du 3' mai 1850 sur la 
vente des remèdes nouveaux devrait être 
complété par la disposition suivante : « Tout 
médicament simple ou composé, dont la com¬ 
position qualitative et quantitative n’est pas 
encore connue, doit être considéré comme re¬ 
mède secret et poursuivi comme tel ». 

» l’our ' des raisons multiples, dont nous 
n’avons pas à. nous occuper actuellement, le 
vœu de l’Académie n'a eu aucune- suite. Si 
pourtant on conçoit que les prescriptions de 
la loi de germinal soient- tombées on désué¬ 
tude quand il s’agit de remèdes anodins, on 
s’explique moins qu’il en. soit de même dans 
le cas c]e préparations (louées d’une réelle ac¬ 
tivité physiologique. On ne peut donc qu’in¬ 
sister encore sur la nécessité de connaître la 
composition et de réglementer la délivrance 
de -ces substances ! médicamenteuses, dont le 
débit a. tout venant et l’usage inconsidéré of¬ 
frent de sérieux dangers pour la santé publi¬ 
que. 

» En conséquence la Commission propose 
à l’Académie de repondre comme suit à la 
question qui lui est posée au sujet du « som- 
nifène » et du « dial » et, subsidiairement, 
d’appeler à nouveau l’attention des Pouvoirs 
publics sur les. conditions qui -devraient être 


imposées pour la vente des médicaments du 
même genre. 

» L’A-cadémie, invitée par M. 1-e Ministre de 
l'Hygiène-, de l’Assistance et de la Prévoyan¬ 
ce sqciales à faire connaître son opinion sur 
le- vœu de la Société de M-édecine -et de Chi¬ 
rurgie de Bordeaux, tendant à l’interdiction 
de la vente au public du « somnifène » et du 
« dial » sans ordonnance de médecin. 

» Est d'avis que le débit de ces préparations 
médicamenteuses étant régi par l’article 32 
de la loi du 21 germinal an XI, la vente ne 
peut en être faite au public que sur prescrip¬ 
tion médicale. 

» Elle considère, en outre, que si les princi¬ 
pes impératifs de cette loi ont fait place de¬ 
puis longtemps à un régime de. tolérance 
explicable dans le cas des remèdes anodins, 
il ne saurait en être de même quand il s’agit 
de produits ou spécialités à base de substan¬ 
ces dont le médecin a seul qualité pour ap¬ 
précier l’action physiologique ou thérapeuti¬ 
que.. 

» Elle estime, en conséquence, qu’il y a lieu 
d’imposer aux fabricants toutes mesures pro¬ 
pres à faire connaître aux médecins et aux 
pharmaciens -la composition qualitative et 
quantitative de ces préparations ». 

La révision fréquente du tableau C 
s’impose 

« La loi est conforme à la logique,, dit M. le 
professeur Büalthazard. SI, en effet, on admet- ' 
tait que les substances du'tableau C peuvent 
être, délivrées sans ordonnance,' il en serait 
de même « a fortiori » pour toutes les subs¬ 
tances qui' ne sont inscrites dans aucun des 
trois tableaux. Or, parmi ces dernières se trou¬ 
vent les produits médicamenteux nouveaux, 
alors même qu’ils seraient d’une toxicité con¬ 
sidérable. Nous -en avons la preuve en ce mo¬ 
ment pour les dérivés barbituriques, qui ont 
causé de nombreux accidents, et permis maint 
suicide. 

» Il importe donc, de toute façon, que les 
divers tableaux soient l’objet d’une révision 
fréquente. 

v » Il importe -également de rappeler que les 
prescriptions de l’article 32 de la loi de ger¬ 
minal sont toujours en vigueur et que les 
pharmaciens, lorsqu’ils délivrent sans ordon¬ 
nance des substances médicamenteuses, même . 
sous forme d-e spécialités, engagent leur res¬ 
ponsabilité civile, et pénale ». 


Le traitement des médecins des hôpitaux 


Le Conseil municipal de Paris a voté 
l’augmentation globale de- 33 % des ^traite¬ 
ments do tout le personnel médical de 
l’assistance publique, médecins, internes et 
externes. ’ 


L’actualité thérapeutique 


Le citrate de soude 
dans le traitement des angiomes 


\I. Sorrel a fait à la Société de Chirurgie 
un rapport sur une observation- envoyée 
par M. Hustin, de Bruxelles ; il s’agit d’un 
mode de, traitement d’un angiome de la 
joue. 

M. Hustin a injecté au sein même de la 
tunipur du citrate de soude dissous dans 
un volume égal d’eau ; il injecta 2 ce à 
chaque fois et répéta huit fois l’injection, 
en trois mois l'angiome qui était du volume 
d’une noix disparut entièrement, laissant 
simplement sous une peau normale un 
petit nodule fibreux cicatriciel. 


Migraines - Névralgies ~ Douleurs nerveuses 
Régies douloureuses 



LE NOUVEAU ROI DES MERCURIAUX 


Traitement intensif & dissimulé de la _ 

Littérature a Echantillons : a. GAUTIER, 24,Rue de Ponthieu _ paris 



Légion d’honneur 


Nomination au grade de -chevalier : 

M-asmonteil (Fernand-François),, docteur en 
médecine, -chirurgien bénévole des mutilés 
des 5 e et 6 e arrondissements de Paris. A, de¬ 
puis la guerre, prodigué avec un admirable 
dévouement et un absolu désintéressement 
ses soins éclairés à des- camarades mutilés 
et malades de guerre ; médèc.ir, conseil d’un 
très ' important groupement de victimes de 
guerre. 
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Le plus fidèle — Le plus constant 
Le plus inoffensif des DIURÉTIQUES 

L'adjuvant 1* plus sür des CURES de Déchloruration 

EXISTE SOUS LES QUATRE FORMES SUIVANTES I 
Ç AMTHFflÇF PlIflF 1 Affectionscardlo-rênalea 
OHH I ncuoc runc } Albuminurie, Hydroplsie 

S PUnCPMATFF 1 Sclérose cardio-rénale 
. rnuarnai EC j Aném ie, Convalescences. 

C fi Arc IMF F ( Asthénie, Asystolie 

O. UflrtlHEC } Maladies infectieuses 

S I IT UIIIF F J Présclérose. Artério-sclérosi 

. LlimntC J Goutte,Rhumatisme, 

La sahthÉOSE ne se présente qu’en cacheta 
ayant la (orme d’un cœur. Chaque boite renferme 24 
cachets dosés à 0.50 centigr.- Dose : 1 a 4 par jour. 

PRIX = 7 Fr. 

Vente en Brot; 4, rue du Roi-de-Sicile. PARIS 


IL FAUT QUE VOUS SACHIEZ 

que c'est arec la 

ZOMINE 

Que M. leProfes. Charles RICHET 
- A PROUVÉ - 

par des expériences physiologiques 
— et des essais thérapeutiques — 

L'EFFICACITÉ delaZOMOTHÉRAPIE 
contre la TUBERCULOSE 























































Les Conseils du Chauffeur 


LA RÉPARATION RAPIDE 

D'UNE CONNEXION DE BATTERIE 

Les câbles conducteurs qui aboutissent à la 
batterie d’accumulateurs ,sont terminés géné- 
' râlement par des cosses dans lesquelles le 
câble est soudé. Il peut arriver que l’œil de 
la cosse se brise soit par, suite de corrosion, 
soit par suite d’un choc, surtout si le, métal 
-qui constitue la cosse est de mauvaise q-ua- 

Üne réparation rapide ne peut envisager le 
remplacement de la cosse, car cela exige, 
pour la fixation, d’utiliser la soudure et né¬ 
cessite évidemment qu'on ait une cossç de 
rechange, ce qui ifest pas généralement le. 

Cependant, il est indispensable dé fixer 
d’une façon solide le câble aux bornes de la 



batterie et il n’est pas 1res recommandé d’opé¬ 
rer cette fixation de la même manière que 
sur une installation fixe, c’est-à-dire en dénu¬ 
dant l’extrémité du câble et en enroulant la 
partie libre autour de- la borne. 

On obti'ent une fixation plus rigide en répa¬ 
rant de la façon suivante : on sectionne l’iso-, 
lant du câble à une petite distance* du frag¬ 
ment restant de la cosse sectionnée. On en¬ 
lève tout l’isolant jusqu’à la cosse, .de façon 
à laisser apparaître les fils nus du conduc¬ 
teur. / 

Le câble étant naturellement du câble sou¬ 
ple, constitué de plusieurs brins, on pourra 
facilement séparer ce conducteur en deux 
parties de manière à former un œil ména¬ 
geant le ^passage de la tige de la borne. On 
a ainsi une cosse de fortune qui pourra fonc¬ 
tionner longtemps et qui pourra attendre 
qu’on ait en sa possession une cosse neuve 
et qu'oit ait aussi les outils pour effectuer 
toutes les connexions soudées nécessaires. 


ELECTION DE DEUX CORRESPONDANTS ETRANGERS 
A L’ACADEMIE DE MEDECINE 


La commission avait présenté : 

En première ligne : MM. Johannessen, 
de Christiania (Norvège;, et Mariano Cas- 
téx, de Buenos-Aires (Argentine). 

En seconde ligne et par ordre alphabé¬ 
tique : 

MM. Aicyso de Castro, de Rio-de-Janeiro 
(Brésil) ; Balwin, de Saranac-Lake (Etats- 
Unis) ; Bogdan, de Jassy (Roumanie) ; 
Pet-ren, de Lund (Suède) ; Rousseau, de 
Québec (Canada). 

L’Académie a nommé membres corres¬ 
pondants étrangers dans la première sec¬ 
tion (médecine) : MM. Johannessen; de 
Christiania, et Mariano Castex, de Buenos- 
Aires. 


Congrès de la Société Internationale 
de Chirurgie 


Le VII 0 Congrès de la Société internationa¬ 
le dé Chirurgie se tiendra à Rome lés 7, â, 9 

et 10 avril 1926 

Les questions inscrites à l’ordre du jour 
■sont les suivantes ; 

1° Curiethérapie du cancer utérin ; 

2° Thérapeutique des tumeurs cérébrales ; 

3° Chirurgie de la rate ; 

4° Abcès du foie ; 

5° Résultats éloignés du traitement de l’é 
pilepsie jacksonnlenne. 

Un voyage sera organisé avant et après le 
congrès. Les congressistes visiteront Milan 
(1er avril), Padoue (2-avril), Venise (3 avril),’ 
Bologne (4-avril), Florence (5 avril), Gênes 
(13 avril), Pavie (14 avril), Turin (15 avril). 

Pour tous renseignements, s’adresser à M. 
le.docteur I. Mayer, secrétaire de la S. I. (;., 
72, rue de la Loi, à Bruxelles. 


CURIEUX CAS D’AMNÉSIE 


M. Nils Fisher, fils d’un riche industriel 
suédois, qui avait: disparu depuis' trois mois, 
vient d’être retrouvé dans un grand hôtel de 
New-York. Ls jeune- homme, qui souffre d’une 
amnésie-totale, ne sait pas de quelle maniè¬ 
re il est venu échouer là. 


Ephémérides Médicales 


30 mars 1581. — La Bulle du pape Gré¬ 
goire XII renouvelle la défense faite aux 
Juifs par les papes Paul IV et Pie V 
d'exercer là médecine. 

31 mars 1837. — Mort, à Paris, d'Antoine 
Dubois, baron de l'Empire, l'un des plus 
célèbres cliniciens de son temps. Il fut chi¬ 
rurgien à la Maison de Santé.qui porte son 

4 avril 1812. — Le chirurgien Fr. Th. Du- 
chateau se fait recevoir docteur à.la Facul¬ 
té de Médecine de Paris à l'âge de 62 ans, 
après un brillant examen. 

3 avril 1760. — Mort, à Paris, du célèbre 
anatomiste Wïnslow, d'origine danoise. 
Fixé à Paris en 1698, et qui est le créateur 
de l'anatomie descriptive. 


PETITES NOUVELLES DE L’ACADÉMIE 


M. le ministre du travail, de l’hygiène, de 
l’Assistance et de la Prévoyance sociales a 
transmis à. l’Académie. : 

Une lettre lui faisant . connaître qu’il est 
prêt à mettre ses services en relation avec la 
commission qui. à l’Académie, s’est chargée 
d’étudier et de rapporter la question du dan¬ 
ger; que présentent la préparation, fa manipu¬ 
lation et le transport des corps ladio-actifs, 
.eh vue d’adjoindre à la commission d’hygiè¬ 
ne industrielle les personnalités scientifiques 
dont le concours s’impose pour éclairer la 
dite commission eii cette matière spéciaje, 
dans, i’élaboiration du règlement envisagé ; 

Une requête présentée par -le directeur de 
la source des « Deux Reines », à Mouxy (Sa¬ 
voie), qn vue -d’être autorisé à exporter ladi¬ 
te eau ; 

Une lettre de M. le préfet du Morbihan con 
cernant un cas de méningite cérébro-spinale 
observé à'Pont-Seorff ; 

Des lettres dit MM, les préfets du Loiret, de 
•ia Loire-Inférieure et de la Côte-d’pr, signa¬ 
lant des cas d’encéphalite léthargique cons 
tatés dans leurs départements. 


L’Université dq Pavie invite l’Académie à 
se faire représenter aux cérémonies ,de la cé¬ 
lébration du 11 e centenaire de sa fondation, 
cérémonies qui auront lieu à Pavie du 20 au 
22 mai de cette année. 


Comment un médecin de^ Florence 
fut escroqué de 50.000 francs 
en achetant du radium 


Un homme d’allure distinguée s’est présen¬ 
té au bureau de dépôt des bagages en gare 
de Perraciie et a exhibé une série de papiers 
pour retirer une malle dans laquelle était du 
raidi uni représentant une valeur de 109.000 Sx. 

Les employés de la gare -eurent vité fait de 
constater que les pièces présentées étaient 
des-faux et que le visiteur avait été victime 
dc'la classique escroquerie au « trésor espa¬ 
gnol ». 

La victime, le-docteur Fariani, de Florence, 
raconta comment des individus s’étaient pré¬ 
sentés dans le laboratoire où il travaille avec 
quelques confrères et leur avait proposé de 
leur céder dix centigrammes 'de radium au 
prix de 1UO.OOO francs. 

Le marche fut conclu (avec ette clause sin¬ 
gulière que le radium serait payé 50.090 fir. à 
la commande et 50.000 francs lors de la 11 
vraison. Le; radium était, prétendirent les 
vendeurs, dans une. malle que les médecins 
pouvaient aller retirer, .contre remboursement 
du reste de la somme] en. gare de Lyon-Per- 
.raohe. 

Le docteur Fariani se rendit donc: à Lyon 
pour prendre livraison du-radium. On sait le 
reste. 

Aprèss avoir raconté l’aventure à son con¬ 
sul et porté plainte au parquet, 1© docteur Fa- 
riano est parti pour Paris, emportant cer¬ 
tains renseignements qui pourront mettre la 
justice sur la .piste des ingénieux inventeurs 
de la malle au.radium. 


Les ravages de la paralysie infantile 
en Nouvelle-Zélande 


Une épidémie de paralysie infantile sévit 
dans tout le pays. Toutes les écoles de Wel¬ 
lington sont fermées depuis Noël et les en¬ 
fants ne peuvent voyager en Nouvelle-Zélan¬ 
de qu’avec un permis spécial. Depuis le dé¬ 
but de l’année, on signale plus de 800 cas de 
paralysie infantile -et 127. morts' sont. attri¬ 
buées à cette épidémie. 


Infections aiguës MÉDICALES, CHIRURGICALES 
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Lab. CORTIAL, 10, rue Béranger, PARIS (3-) 


Vous n’avez pas encore fait 
la vraie Zomotherapie 
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qui ew j , du Profeseur CHARLES RICHET 
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que la viande crue 



SANATORIUM DE LA 
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des Docteurs ANTHEADME et B0UR 

4,place Bergère, RUEIL (S.-et-O.) Tél.27 
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et des MALADIES de la NUTRITION 
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Traitement physiologique delà constipation 
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Médecins. — 34, Bout 1 de Clichy, PARIS 


RECONSTITUANT 


LABORATOIRE DES PRODUITS SCIENTIA 
10, rut Fromentin, 10, PARIS 


RECALCIFICATION DE L'ORGANISME 




0 LA TRICALCINE PURE 

Se vend : en Pondre, Comprimés, 

1 Cachets Granulés Tablettes Chocolat, 

TRICALCINE, METHYLARSINÉE, 
ADRENALINÉE, FLUORÉE 

En cachets seulement 
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BR0M1D1A 

BATTLE & C. 

“L’HYPNOTIQUE par EXCELLENCE” 

MÉDICAMENT TITRÉ 
ET GARANTI 
Toujours digne de 
CONFIANCE 

Insomnie, Nervosisme, 

Epilepsie, Irritabilité, 

Manie, Toxicomanie, 

Etc. 


Littérature et Echantillons 
? gratuits sur demandes 
de MM. les Docteurs 

Messrs. ROBERTS & C’ 

: ; J -PHARMACIENS 

5, rue de la Paix - PARIS 


Clinique 0-R-L de la Faculté 

de Médecine de Toulouse 

Cours de perfectionnement 1925 



Cet enseignement dirigé, par M. Escat, 
chargé de cours aiira lieu comme les années 1 
précédentes à l’hospice de la Grave, ;du 6 au 
13 juillet 1925. Destiné spécialement aux 
.•jeunes praticiens O. R. L., il comprendra : 

- î° Des leçons sur des sujets d’actualité et 
su" > des questions classiques appelant une 
nouvelle mise au point ; 

2° Des démonstrations cliniques et prati¬ 
ques ; 

3°: Des exercices de semeiologie et de mé-' 
.decihe opératoire O. R. L. ; 

Lé programme détaillé sera publié ulté- 
M Ëtt rement, 

Les inscriptions seront reçues au secréta¬ 
riat de la Faculté de médecine de Toulouse- 
jusqu’au 30 juin 1925. Droit-d’inscription : 
150 ■ francs. ' ■ i : 


Syndicat Professionnel 
des Médecins Bordelais 

V -Voici la composition du conseil d’adminis¬ 
tration du Syndicat professionnel des méde¬ 
cins bordelais pour 1925 : , 

Président. : Soûlé. 

.. Vice-président : Legros. 

Serétaire général : Verger. 

Trésorier : Roche. 

. Secrétaires de séance : Bonnin et Mar- 
rca de. 

Membres : Audouin, Blanchereau, du 
Camp d’orges, Labeau, Lassalle, Ollivier, 
Oraison. Régu fils.. 


Une Doctoresse vient d'être nommée 

Médecin-Chef des Asiles de la Seine 


I.e concours de médecin-chef des Asiles 
d’Aliénés de la Seine vient de se terminer 
par la nomination de M. le docteur Petit, 
directeur-médecin de l’Asile agricole d’alié¬ 
nés de Ché'zal-Benoît (Cher), et Mlle la doc¬ 
toresse Pascal, médecin-chef de service à 
l’Asile public d’aliénés de Châlons-sur-Mar¬ 
ne (Marne). 

Rappelons que le jury de ce concours 
était composé comme suit : M. le docteur 
Dequidt, président ; MM. les docteurs Ma¬ 
rié, Toulouse, Capgras, Camus, Adam et 
lerat. 


LE CONGRÈS INTERNATIONAL DE THALASSOTHÉRAPIE 

; S’ANNONCE COMME UN SUCCÈS 


. Les organisateurs du Congrès, à la suite 
de pourparlers, ont établi des relations im¬ 
portantes avec les commissaires organisa¬ 
teurs du 3 e Congrès international de Méde¬ 
cine et Pharmacie militaires (20-25 avril 1925). 

Le Congrès d’Arcaclion peut -être considé¬ 
ré comme la continuation directe du Congrès 
de Paris. 'Tout fait prévoir qu’il en retirera 
certains avantages. 

Le coté scientifique, à l’heure actuelle, est 
pleinement assuré-: les manuscrits des rap¬ 
porteurs français, anglais, belges, italiens 
étant déjà à l’impression. Ils seront distri¬ 
bués avant 1’ouvertu.re du Congrès. Leur lec¬ 
ture préalable donnera à leurs discussions 
une importance qui ne saurait échapper. 

D’autre part-, des thalassothérapeutes bien 
■ connus, se sont fait inscrire pour des com¬ 
munications. 

’ Pour tous renseignements, s’adresser au 
-docteur Chauveau, secrétaire général-du con¬ 
grès, villa La Rouvraie. Arcachon. 


REVUE DE LA PRESSE SG1ERTIFI0UE 


Les obésités de la puberté, Lereboullet at 

Boülanger-Pilet, Paris Médical. 

Là poussée de croissance pondérale peut, 
elle aussi, réaliser une- hypertrophie patho¬ 
logique, une adiposité, une obésité, les con¬ 
ditions d’alimentation et d’exercice restant, 
bien entendu, normales. Ces obésités s’obser¬ 
vent de préférence chez les filles de quinze à 
dix-huit ans. Dans certains .cas, . ce n’est, 
qu’une" obésité « prépubertaire » transitoire, 
s’atténuant avec l’apparition des règles, puis 
disparaissant. Dans d’autres, il s;agit d’une 
surcharge adipeuse plus stable, amorce d’uns 
obésité progressive, qui trouvera son plein 
épanouissement à l’âge adulte. Dans une 
dernière variété, de beaucoup la plus impor¬ 
tante, non seulement il existe une aorpositê, 
mais une perturbation générale de la nutri¬ 
tion et en particulier, de manière constante, 
-des troubles dans la sphère génitale. ; un 
« syndrome adiposo-génital » (au sens clini¬ 
que de ce mot) se trouve réalisé. 

L’adiposité, -qui constitue ie symptôme do¬ 
minant, apparaît progressivement ou rapide¬ 
ment ; tantôt elle est presque uniquement 
localisée -aux seins, à l’abdomen, aux han¬ 
ches, aux fesses. ; tantôt, au -cas, plus rare 
où il s'agit d’un garçon, l’arrondissement des 
formes, la rareté des poils, contribuent à 
donner au sujet- un aspect féminin eünu- 
choïde. 

Mais l’adiposité, ou plutôt l’obésité peut 
être plus marquée, intéresser toutes les parties 
du corps, envahir la face, le cou, les régions 
sus-claviculaires, la région lombaire, les 
membres. -Souvent, d’ailleurs-, l’obésité revêt 
une topographie particulière. Alors que l’obé¬ 
sité commune est diffuse, uniforme, fréqùefn- 
ment, dans le syndrome adiposo-génital de 
la - puberté, l’obésité a une prédilection pour 
-la face, le thorax et l’abdomen, la racine des ■ 
membres, laissant indemnes les extrémités. 
Elle affecte, ainsi une disposition tronculaire, 
c’est « l’obésité à extrémités fluettes ». La 


peau présente souvent une •coloration blan¬ 
che, cireuse, elle est lisse, froide, est semée 
-de vergetures par distension brusque du 
tissu conjonctif du derme ou par trouble dys¬ 
trophique spécial. 

Les « troubles génitaux sont constants » : 
ou bien l’adiposité précède l’apparition des-rè¬ 
gles qui tardent à. vènir, les caractères 
sexuels secondaires n’apparaissent pas, ou 
bien les règles’ s'étaient déjà montrées, mais 
elles deviennent moins abondantes, -moins 
prolongées, elles s'espacent, deviennent irré¬ 
gulières ou se suppriment. 11 y a" relation 
évidente entre -ces troubles menstruels et 
l’obésité. 

Traitement de la paralysie générale par 

l’inoculation de la malaria tierce, Aug. 

Ley, Bruxelles Médical. 

Ayant- observé des améliorations notables 
dans Révolution de' la paralysie générale 
après des, affections fébriles, Wagner et Pi-lcz 
ont inoculé à des malades atteints de para¬ 
lysie générale, la malaria tierce, affection bé¬ 
nigne facile à juguler par la quinine.. Après 
huit à dix- poussées thermiques, on voit 1’,af¬ 
fection entrer-en rémission. On peut parfaire 
le traitement par cure spécifique, toujours, 
bien supportée. 

En examinant les statistiques recueillies 
dans divers pays, en Autriche, en Allema¬ 
gne, en Italie, en Hollande, on peut estimer 
qùê 40 % des malades environ récupèrent une 
santé mentale suffisante pour reprendre-la- 
vie sociale et leurs occupations profession¬ 
nelles. 

Ce chiffre est impressionnant et bien supé¬ 
rieur à celui des rémissions classiques par¬ 
fois observées au cours de la maladie. 

L’avenir dira combien de temps ces rémis¬ 
sions -durent. Pilez en signale qui tiennent 
depuis -dix et treize ans. La disparition des 
réactions humorales spécifiques n’est pas 
constante, mais elle a pu être observée dans 
certains'-cas. - 



Les injections intraveineuses de salicylate 
de s rade dans le traitement de l’encéphalite 


PETITES NOUVELLES 


MM. René Bénard, Marchai et Bureau ont 
apporté à la dernière réunion de la Société 
des hôpitaux, une observation d’encéphalite 
épidémi'que à forme choréique grave, où ïa 
uérison semble bien avoir été le résultat 
’un traitement galicylé intraveineux. 

La métnode d’emploi est la suivante so¬ 
lution à 10 pour 100 en milieu glucosé, 50 cèn- 
tigr. 'le premier jour, un gramme chaque 
jour ensuite. La malade présentée avait re¬ 
çu 9 ,gr. 50 de salicylate en 10 jours. 


Thèses de Paris 


La 63® assemblée générale annuelle de l’As¬ 
sociation générale des médecins de France 
aura lieu lei dimanche 26 avril 1925, à 2 heu¬ 
res précises, dans le grand amphithéâtre de 
la Faculté de médecine. 

-Conformément à l’article 53 des statuts, ne 
peuvent assister à l’Assemblée générale que 
les membres du Conseil général et les prési¬ 
dents et délégués des Sociétés locales. 

Chaque société a droit à un délégué par 50 
membres ou fraction de 50 membres (statuts, 
art.-63). Dans nombre de Sociétés,,-les délé¬ 
gués doivent être statutairement choisis par¬ 
mi les membres-des commissions "«stministra- 


9 mars. — Chabanier : Du rôle du vin dans 
le diabète ; Fontaine : Etude du traitement 
du pfèd bot chez le nourrisson. 

10 mars. — Dussuel P. : Etude des kystes 
de la cloison recto-vaginale ; Panis : Le trai¬ 
tement chirurgical des fractures du tibia ; 
Bazouge : Etude de la gangrène du poumon. 

12 mars. — Derri-en : Etude de l’anatomie 
pathologique des syndromes parkinsonniens ; 
Seligmann : Polynucléose et bacille céphalo¬ 
rachidien dans la granulie ; Valière : Etude 
des troubles oculaires sensoriels. 


Conseil supérieur du tourisme 


Lès présidents des Sociétés locales font par¬ 
tie de la délégation et ne sont pas compris 
dans le nombre statutaire des délégués. Ils 
peuvent se faire remplacer par un vice-pré¬ 
sident. 

Le -Conseil général prie instamment les so¬ 
ciétés locales de faire parvenir, avant le 11 
avril 1925, à M. le secrétaire général A. Thié- 
•æy, 5, rue de Surène, la liste exacte de, leurs 
délégués. 

Une place d’interne en médecine est libre ’ 
à la prison de Fresnes. On demande 16 ins¬ 
criptions. Traitement : 2.500 francs plus une 
indemnité de 720 francs. S’adresser ou Direc¬ 
teur de Rétablissement. 


Ont été nommés, jusqu’au 31 décembre 1927, 
membres du conseil supérieur .du tourisme : 
En aualilê de représentants des stations 
hydrominérales et climatiques 
M. le docteur Meilloh, médecimsà Cauterets. 
M. le. docteur Mongorgé, président de la fé¬ 
dération thermale et climatique franchise. 


On demande deux internes à l’hospice de 
Bône, département de Constantine. On deman¬ 
de' 12 inscriptions. Traitement : 200 francs 
par mois. S’adresser au Directeur des hospi¬ 
ces civils de Bône. 

La commune de Scaër demande un, médecin. 
S’adresser au maire. 


Une grève de médecins à Strasbourg 

Les médecins spécialistes de Strasbourg, 
maladies des yeux, maladies du nez, de la 
gorge, des oreilles, maladies de la peau, ma¬ 
ladies de „ femmes,., maladies nerveuses),y 
ayant appris que la Caisse locale- générale 
de malades de Strasbourg-Ville a exclu sans 
motifs un certain nombre d’entre eux du 
traitement de'ses assurés, supprimant ainsi 
île libre choix du médecin par le malade, 
font connaître qu’ils ne prendront en trai- 
'tement aucun assuré de caisses locales ex¬ 
ception faite des 'cas d’urgence, aussi long¬ 
temps que .pette. mesure injuste d'exclusion- 
n’aura pas été rapportée. 


Un concours pour l’emploi de travaux pra¬ 
tiques d’anatomie et d’histologie à l’Ecole 
préparatoire de médecine -et, de pharmacie de 
Poitiers s’ouvrira au siège de- ladite Ecole, le 
lundi 28 septembre 1925. 

Lé registre d’inscription sera clos un mois 
avant l’ouverture du concours. 

La commune de Tracy-le-Mont demande un 
médecin. S’adresser au maire. 

Par arrêté en date du 25 mars j9?5. M. le 
docteur Tricaud, médecin directeur du sana¬ 
torium- Bon-Accueil, à Montpellier (Hérault), 
est mis en disponibilité d’office. 


^CONSTIPATION HABITUELLE' 

Affections du Foie 
Atonie du Tube digestif 



Laxatif parfait 

réalisant le véritable traitement 
des Causes de la Constipation. 


Laboratoires du D’ Hl. LEPRINCE 

62, Rue de la Tour, PARIS (16») 
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Le diuorce pour cause d’aliénation mentale 


MM. Hesse et Palmade, députés de la Cha- 
mite-Jnféneure, viennent dé . déposer une 
proposition de loi tendant à çccorder le di¬ 
vorce pour cause d’aliénation -mentale de 
l’un des conjoints. 

Aux termes de' cette' proposition, chacun, 
des époux pourrait demander, dans ce cas, 
le divorcé, iorsqùe la maladie du 'conjoint 
aura duré : trois années et- aura été reconnue 
incurable par expertise, médicale.. x : 

Le divorce, dans ces conditions, serait tou¬ 
jours réputé prononcé, aux torts réciproques 
dés deux époux. 

Cette proposition a été renvoyée à la com¬ 
mission de la législation civile et crimi¬ 
nelle- 
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STROPHANTUS 
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Service de santé de la marine 


LE 


j CALVAIRE DI DOCTEUR 

i Grand roman de Mœurs médicales 

5 Par Johanès GRAVIER 

(suite) 


M. le médecin de Ire classe Bondet de La 
Bernardie; a été désigné pour être adjoint, 
pendant un an, à compter du 25 mars 1925, 
au 'médecin principal secrétaire du conseil 
do santé du port dé Brest. 

M. le médecin principal Ferèt, du port de 
Toulon, est désigné pour remplir les fonctions 
de clief du service de santé de la marine en 
Indo-Chiné, a Saigon. 

Cet officier supérieur du corps de santé re-. 
joindra sa destination à una date qui sera 
fixée ultérieurement. 


L’interlocuteur, le père Tonin, malgré ses 
soixante-treize ans, vert'encore, se tient très 
droit. Il s’exprime avec une diction martelée 
que lui eut enviée Got et que lui jalouserait 
Antoine. 

Ancien fermier ruiné, il a jadis mangé un 
bien assez .considérable avec des « guenons » 
de café-concert. Réduit à une rente de cent 
cinquante francs que lui a laissée une cousi¬ 
ne archi-millionnaire et recueilli par pitié 
chez les Trialoup; il s’occupe à des petites 
besognes. Célestin l’appelle son cuisinier 
feu matière de rigolade. Fort de ce titre, iè 
père Tonin porte la plupart du temps com¬ 
me coiffure une toque de pâtissier. 

Il n’est plus guère propre à grand chose, 
qu’à éplucher des pois secs. Pour.travail¬ 
ler la terre,- il s’assied sur une chaise. De 
temps en temps, il donne un coup de pioche. 
Malgré tout encore facétieux : 

— Dis donc, gars, t’as point rencontré de 
mes bâtards î 

A l’entendre, il aurait fait tous les enfants 
du village et des villages voisins, et inaugure 
la plupart des femmes mariées un peu mû 
res aujourd’hui. 

Toujours la grivoiserie aux lèvres, son pas¬ 
sé l’autorisant â pincer les jeunes filles et à 
les embrasser quand il les rencontre sans 
qu’elles rechignent trop contre son poil blanc. 
Quand il touche quelques sous, il court en¬ 
core avec dos femmes. Aussi Célestin l’a-t-il 
prévenu on l’hospitalisant : — Dehors, ce que 
tu pourras. Mais, tu sais, mon homme, pas 
de femelle ici. Si j’en vois, je les chafouaille. 

Connaissant Trialoup, Tonin se l’était tenu 
pour dit. 

— Allons, tu viens Pierre, dit le père im¬ 
patient. 

Ils ne reprennent point le chemin de la 
jetée. Ils longent celui qui horde, de ce côté 
de la Besscrole, les grands prés à bœufs. En 
route ils devisent amicalement, gaiement, en 
camarades pour la première fois de leur vie. 

— Alors, ça va comme vous voulez, père ? 

— Sans doute, ça pourrait toujours aller 
mieux. Mais je suis juste avant tout. Je n’ai 
pas à me plaindre, et toi ? — Ça commence 
à venir. — T’as un pçu dç clients ? — Un 
peu. 

— Dame, rien ne se fait en un jour. — Sûre¬ 
ment. 

— Quelle bonne idée, tout de même tu as, 
eue de venir voir tes vieux. J’suis tout plein 
content. J’gueule, comme ça, mais j’t’aimè 
biçn. Je suis un bon B... 

Comme ils atteignent le grand pont qui se 
trouve à l’extrémité de la Grande Rue de Sa- 
ville, soudain le père Trialoup cessant de s’at¬ 
tendrir : 

— Regarde un peu le moulin. 

En effet, après le pont, la Besserolle ali¬ 
mente un petit canal où se reflète une grande 
bâtisse blanche. 

— On dirait qu’on y a touché. — Bédame, ■ 
ben sûr, on lui a coupé les ailes. On l’a 
transformé cri peignerie. 

— Ça n’en va fairçi une de trop ? — Il 
n’y en aura jamais assez... 

— Cependant, la concurrence...? — On la 
craint pas. Depuis que le cours de l’Avrc a 
été capté pour rincer la gueule aux Parisiens, 
les peigneux de Seine-et-Oise ne peuvent 

E lus marcher au repère. Ils sont obligés d’al- 
>r au gaz, ce qui double leurs frais. Et 
c’étaient les peigneux de Seine-et-Oise qui 
faisaient la grande concurrence. Le moulin 
c’est une affairé très bonne. Il ne valait pas 
vingt mille francs. On en a dépensé autant 
pour les transformations et aménagements. 
Or, sais-tu ce qu’on a installé de courroies ? 
— Non. 

— Soixante. Chaque courroie est louée cent 
francs à l’ouvrier, ça fait un bénéfice de trois 
mille francs. — C’est beau. 

(A suivre.) 


Attribution de bourses 

Par décision ministérielle en date du IG 
mars 1925, les dégrèvements ci-après de bour¬ 
ses et trousseaux ont été accordés aux élèves 
du service de santé de la marine dont les 
noms suivent : 

Bourse entière avec trousseau : 

Elèves de Ire année : Audibert, Baudiment, 
Beautés, Bernard, lierny, Broch, Prouste, 
Carmcnen, Cariou, Castets, Cavalade, Ceccal¬ 
di; Cliàrot, Couder, Crémoux, Crenne, Dan- 
te>c) Dayde, Deniel, Dias-Gavaroni, Dottain. 
Durau (Pierre), Duron (André), Duvey, Escu- 
dier Françeschini, Gauzy, Géniaux, Guyader, 
Hostier,, Istin, Lantheaume, Larvor, Lassalle. 
Le Cars, Leger, I.e Guern, Leitner, Lembrèz, 
Le Querec, Lotte, Mazé, Merriën, Meyer, Mon- 
talleu, Morelet. Moustadier, Nedeloe, Orly, 
Parneix, Perramond, Queaù, Raboisson, Re- 
mion, RousscJ, Russaouen, Serre, Trenous, 
Tromeur, Vernier, Verre et Woltz. 

Elèves de 2° année : Conjard, Destruel», Gi¬ 
raud et Woelffel. 

Demi-bourse et demi-trousseau : 

Elèves de Ire année : Bernard-Lapommeray, 
Bissery, Boulnois, Deguilhen, Lemasson et 
Raymond. 


Service de Santé militaire 


NOMINATIONS 

Au grade de médecin aide-major de 2° clas¬ 
se de réserve, les médecins sous-aides-ma¬ 
jors ci-après désignés : 

MM. Bardon, Bregi, Esteinou, Gir, Leblanc, 
Le Blay,- Mauvovisin, Moliness, Penter, Peyre, 
Visioz.” 



Armée active 

Au. gradé de médecin-major de 1” classe. 

M. Roche (Jean), médecin-major de l r0 clas¬ 
se en Afrique occidentale française. 

M. Nogue, médëciii-màjor de 2’ classe en 
Afrique occidentale française. 

M. Combes, médecin-major de 2 e classe en 
Afrique occidentale française. 

M. Gilbert-Desvallons, médecin-major de 2® 
classe, professeur adjoint à l’école d’applica¬ 
tion du service de santé des troupes colonia¬ 
les. - 

M. Sébilleau,. médecin-major de 2® classe en 
Afrique occidentale française. 

M. Gouin, médecin-major de 2®'classe au 18® 
rég. de tirailleurs coloniaux. 

M. Hërrmann, médecin-major de 2® classé' 
à la Nouvelle-Calédonie. 

Au grade de médecin-major de 2 e classe. 

M. Guédon, médecin aide-major de 1» clas¬ 
se au 3® régiment d’infanterie coloniale. 

M. Retière, médecin aide-major de 1>'« clas 
se en Afrique équatoriale française.. 

M. Grall, médecin aide-major de l r « classe 
au 111® rég, d’artillerie coloniale. 

M. Tempon, médecin aide-major de l r ® clas¬ 
se au 41 e bataillon de chasseurs mitrailleurs 
indigènes coloniaux. 

M. Gilly, médecin aide-major de l r “ classe 
en Indochine. 

M. Le Gall, médecin aide-major de fi® clas¬ 
se au 1®«- régiment' d’infanterie. coloniale. 

M. Lavandier, médecin aide-major de Ire 
classe à la Nouvelle-Calédonie. 


» Le plus Puissant Reconstituant général 
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idication Arsenlo-Phosphoréa 
à base de Nuclarrbiiic). 

Indications de la Médication 
Arsenicale et Phosphorée organique 

TUBERCULOSE, BRONCHITES 
LYMPHATISME, SCROFULE 
ANÉMIE, NEURASTHÉNIE, ASTHME, DIABÈTE, AFFECTIONS CUTANÉES 
FAIBLESSE GÉNÉRALE, CONVALESCENCES DIFFICILES, 

FORMES : Elixir. Emulsion, Granulé. Comprimés. Ampoules. 
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ANTISEPTIQUE — 

— DÉSINFECTANT 

RFW SUC D'ORANGE I»M«IV 1 TéT| 

\ INOFFENSIF - DÉLICIEUX | 

LUS 0 F 0 RME 

lFr.hsnt • 56,Boul® Ornano, PARIS 1 

FORMOL SA.FONINÉ 

GYNECOLOGIE - OBSTÉTRIQUE 
CHIRURGIE d’accidents 



iVITAMINAi 

! Aliment biologiquement complet ; 

j Reconstituant puissant \ 

! Vitamines Végétales et Animales ! 

! REDONNE des FORCES j 

i Anémiés ; Fatigués ; Surmenés j 
. i 

j Régularise les fonctions j 

• intestinales $ rénales : 

î Dépôt : 8 , Rue Vivienne —« PARIS | 

j et dans toutes les pharmacies. 

R. C. Paris N» 102.060. 

LABORATOIRES CARTERET 

15 , rue d’Argenteuil, — PARIS (I* r ) 

R. C. Seine n® 185.284. 




MALADIES ou FOIE 

kRIA - FIÈVRES des PAYS CHAUDS - ICTÈRE 

Granules à 1 milligramme 

BOLDINE HOUDÉ 


chroniques. — Coliques hépatiques, 
Congestion et Hypertrophie du Foie. 

Dose : 4 ft 8 par jour. 

LaboraloIresHOUDÊ, 9, Rue Dieu, PARIS 
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AU CONGRES DES VILLES D’EAUX 


Les photos ci-dessus ont été faites au Congrès des Villes d’Eaux qui vient de se tenir à Paris et dont nous avons déjà parlé dans notre dernier nnméro. En haut et à 
droite la séance d’inauguration dans le grand amphithéâtre de la Faculté de Médecine, sous la présidence de M. Justin Godait. En haut et à gauche un groupe de Congres¬ 
sistes parmi lesquels nous remarquons M. Durand-Fardel à gauche et M. Vermeulen, directeur du Mont-Dore (le dernier à droite). Au-dessous MM. les Professeurs* 
Rathery, du Collège de France, Giraud, de Montpellier, Serre, de Toulouse et le D' Baudoin, président du Congrès. 







































AU CONGRÈS DES VILLES D’EAUX 


COUSIT IL FAUT CONCEVOIR L’ORGAniSATIOfl DES STOTIOIIS CLIMATIQUES 

La station climatique étant, avant tout, un moyen de cure, elle doit, dit justement M. Victor Gardette, 
s’organiser pour recevoir et soigner les malades 


La'.-loi du 13 avril 1910 d’abord, ; éei# du 
• 24 septeiribrer 1919 ensuite, ont donné-aux 
dénominations de « Stations hqtlrominé- 
- raies et climatiques » une existence légale; 

Le législateur -réserve le titre de «- 
'tion climatique » aui localités doit# le 
climat présente un caractère thérapeuti¬ 
que, et il les place, en conséquence, sous 
l'autorité et le contrôle du Ministère char¬ 
gé de l’ilygiène par l'intermédiaire de la 
. Commission permanente, tout comme les 
Stations hydrominérales dont le caractère 
de ville' de cure n’est méconnu-de per¬ 
sonne. 

Pour Le grand public lui-même, pour le 
public médical en particulier, et plus en¬ 
core à l'étranger qu’en France, le terme 
de « Station climatique » éveille l’idée 
. d’une localité dont, le climat exerce- une 
influence heureuse sur un organisme 
affaibli, débita! ou malade. 

La « Station climatique ». est donc, 
avant tout et.-pour tous, un moyen de 
cure ; elle doit, par conséquent, s'organi¬ 
ser pour recevoir et soigner des malades, 
et pour mettre en évidence -es avantages 
climatiques - 

Ces conditions primordiales ne parais¬ 
sent pas, jusqu’ici, avoir tenu la p l'ace 



LE D r GARDETTE, SECRÉTAIRE GÉNÉRAL 
ET ORGANISATEUR DU CONGRÈS DES VILLES D'EAUX 


due leur a assignée le législateur dans 
lés autorisations qui ont été accordées. 

La Commission permanente des Stations 
bydrominérales et climatiques s’était déjà 
préoccupée de cette situation, et dans sa 
.séance du 11 janvier 1924, elle avait dis- 
cuté'un rapport qui lui avait été présenté, 
-sur sa demande, par une sous-commission 
composée de MM. Maringer, le regretté 
Professeur Gariel, M. le député Uegaud, 
le docteur Georges Baudouin, et le. doc¬ 
teur Victor ''Gard elle. 

Les propositions de ce rapport furent 
adoptées à l'unanimité par la Commission 
pennàhëhtc. Cependant, le Ministère de 
l’Hygiène, par lettre du 20 février 1924-, 
faisait savoir qu'il ne pouvait les accep¬ 
ter. 

Les -avantages climatiques d’unè loca¬ 
lité ne- peuvent, être.'déterminés que par 
deux ordres d’observations : les relevés 
cies appareils enregistrant les différents 
éléments qui constituent sa climatologie 
médicale et, ensuite, les observations cli- ‘ 
niques, recueillies par les médecins prati¬ 
ciens et qui font .apparaître l’influence du 
climat sur tel ou tel syndrome ou symptô¬ 
me 'morbide. 

Toutes les--Stations climatiques de¬ 
vraient,' notis . sefnble-1-il, être astreintes, 
•pour obtenir ce titre et le légitimer, à I 
l’organisation et au fonctionnement d'un 


poste de climatologie ; chacun de ces 
postes utilisant des instruments 'identi¬ 
ques, contrôlés aveq,un appareil étalon, ét 
observant les mêmes disciplines. 

, Cette façon de procéder est, la seule qui 
permette de centraliser et de comparer les 
uns. aux autres les résultats des graphi¬ 
ques obtenus dans chaque station, et d’en 
dégager peut-être; un jour les lois ' de la - 
Climatologie médicale. 

Le seul organisme qui puisse jouer • ce 
double rôle de conseil et de centralisation, 
est l’Institut d’Hydrologie et de Climato¬ 
logie, fondé au Collège de France. Nous 
sommes, d’ailleurs, à 1 avance, assurés de 
sa collaboration. 

Les laboratoires des Professeurs d’Ar- 
sonval et Bordas ont déjà, depuis quel-' 
ques mois, pris l’initiative .d’installations 
de cette nature dans quelques stations. 
Mais leur concours, jusqu’à présent, a été 
simplement facultatif. Il s’est donné très 
large et très désintéressé à tous ceux qui 
l’ont sollicité. Nous voudrions qu’il soit 
obligatoire, et que; le décret reconnaissant 
à une localité le titre de Station climati¬ 
que,. lui fasse une obligation d’installer 
un poste de climatologie, d’après les di¬ 
rectives et sous le contrôle de l’Institut 
d’Hydrologie. Une telle obligation peut- 
elle être imposée aux communes de par la 
loi du 24 septembre 1919 ? Nous le 
croyons, malgré l’avis contraire exprimé 
par M. le Ministre, de l’Hygiène dans sa 
lettre du 20 février 1924 et à laquelle nous 
avons fait allusion plus haut, 

La loi du 24 septembre 1919 précise que. 
1a. Station climatique est caractérisée par 
ses u avantages climatiques ». Nous né 
voyons pas comment ces avantages pour¬ 
raient être mis en évidence autrement que 
par un certain nombre d’observations de 
climatologie. La natijre et le caractère de 
ces observations ne pouvaient être ni pré¬ 
cisés, ni définis par le législateur de 1919 ; 
ils échappaient à sa compétence, et. on 
peut affiner,, sans grande crainte d’er¬ 
reur qüê s’il n’a pas voulu faire une 
œuvre de discrimination scientifique, qui 
n’était pas de son .ressort, il s’est reposé 
sur d’autres autorités plus qualifiées, du 
soin d’apporter à ses intentions, les pré¬ 
cisions et lès règles qui-les traduiraient -et 
en codifieraient la réalisation pratique. 

Il n’y a donc besoin pour imposer cette" 
obligation aux communes, ni d’une modi- 
. ficàtion à la loi, comme certains parais¬ 
saient le croire,' ni même d’un décret ou 
d'une circulaire ministériels. Il faudrait 
et il suffirait que la commission perma¬ 
nente adopte, comme règle, de ne donner 
un avis favorable aux demandas en re¬ 
connaissance comme Stations climatiques 
que pour les seules localités qui" auraient 
installé ou se seraient engagées à installer 
un posta de climatologie, d’après les indi¬ 
cations de l’Institut d’Hydrologie et de' 
Climatologie. I.’avis de cet Institut de¬ 
vrait, par conséquent, accompagner ces 
'demandes, en même temps que celui des 
Conseils d’Hygiène et de l’Académie de 
Médecine! 

La qualification de climatique, dit M. Geor¬ 
ges Baudouin, confère un caractère 

médical qui doit trouver sa justification 

dans les propriétés du climat. 

Contrairement. _à ..une ..opinion _ qui -est 
encore trop répan chie, il ne Suffit pas, 
pour qu’une localité puisse se réclamer 
du titre de « Station climatique », qu’elle 
soit située hors de route grande agglomé¬ 
ration, à la'montagne, à la mer ou sim¬ 
plement à la plaine, que son climat offre 
les qualités d’aération, de 1 pureté, qu’on ; 
recherche couramment, sans plus exiger, 
pour procurer à l’organisme fatigué le 
bénéfice d’un changement d’air et d’un 
• repos. 

C’est là une 'conception absolument dif¬ 
férente de celle du législateur et égale¬ 
ment de celle du médecin. 

D’après les termes mêmes deé deux lois 
du 13 avril 1910 et du 24 septembre 1919, 

« utie station climatique est celle qui offre 
aux malades ses avantages climatiques », 

( c’est-à-dire celle dont Je climat présente 
1 un caractère thérapeutique. C’est même 
la seule condition exigée par le législa¬ 
teur, puisqu’il a placé les stations sous 
le contrôle du Ministère de l’Hygiène, par 
l’intermédiaire de la. Commission perma¬ 
nente, tout cornmei les stations hydromi¬ 
nérales dont le caractère médical n’est 

I nullement discuté. 

Aussi, chaque fois qu’elle conclue à la 


reconnaissance' d’une station climati¬ 
que, la Commission permanente engage- 
t-elle. sa responsabilité et .-celle du Minis¬ 
tère de l’Hygiène, puisque le titre n’est 
attribué que par décret et sur son avis. 

Et le. client, le malade qui sur la foi de 
la reconnaissance officielle d’une part, de 
l’indication donnée par son médecin d’au T 
tre part, se rend dans une « Station cli¬ 
matique », ne doit-il pas y trouver réunies 
toutes les conditions nécessaires à l’ac¬ 
complissement de la cure, et, au premier 
rang- dei celles-ci, les propriétés climati¬ 
ques que réclame son état ? 

- La réponse n’est pas douteuse, et c’est 
bien également la pensée du médecin lors¬ 
qu’il prescrit un séjour dans une station 
portant cette désignation.- 

A ses yeux, en effet, le climat qu’il re¬ 
commande est doué de propriétés spécia¬ 
les, susceptibles d’exercer sur l’organisme 
malade une action modificatrice favora¬ 
ble : pour lui c’est un agent thérapeutique. 

La qualification de « • Climatique » con¬ 
fère donc bien un. caractère médical qui 
doit trouver son expression, sa justifica¬ 
tion, tout d’abord dans les qualités et les 
propriétés du climat. 

La constatation de ces ^.qualités devra 
en conséquence et nécessairement précé¬ 
der l’accomplissement de toute autre for¬ 
malité pour chaque localité en instance 
de classement. Mais elle ne pourra être 
confiée qu’à un organisme autorisé et 
compétent dont les conclusions couvriront 
déjà la première responsabilité de la 
Commission permanente du Ministre de 
L Hygiène; 

L’organisation de l’hygiène urbaine, en 
effet, si elle a été reconnue et est indis¬ 
pensable dans les stations hydrominéra- 
ks, s’impose d’un,o. façon pius impérieuse 
encore pour la station climatique, car 
celle-ci doit non seulement être une sta¬ 
tion de cure, mais Offrir à ce point de. vue 
ut if organisation modèle qui en lasse'par 
excellence une « station de sqnlé » com¬ 
portant dans son aménagement l’appro- 
visionement en eau potable, l’év.acuation 
des eaux usées et des vidanges, la pro¬ 
preté des voies publiques et nous 'ajoute¬ 
rons même un bureau d’Hygiène et un 
service de désinfection, ainsi qüe la loi 
l’a prévu pour les stations hydrominéra- 
-les. Nous estimons, en outre, que la Com¬ 
mission permanente devra, à ce sujet, 
être pourvue d’un droit de contrôle qui 
lui permit, à l’aide d’inspections réguliè¬ 
res organisées par ses soins, de s’assurer 
si les travaux d’hygiène, y compris l’in¬ 
cinération des ordures, les mesures rela-. 
tives aux abattoirs, les engagements des 
municipalités et l’emploi -de la tqxe de 
séjour répondent bien à ses désiderata et 
à ses vœux. 

Les stations climatiques, ne l’oublions 
pàs, étant destinées aux malades, c’est-à- 
dire à des sujets plus exposés que d’autres 
à la contagion, ii y a lieu de prévoir ce 
danger pour le prévenir dans la mesure 
du possible, pour y remédier s’il se pro¬ 
duit. C’est dans ce but également que 
s’impose pour les stations climatiques 
'comme d’ailleurs pour les stations ther¬ 
males, la création de maisons dei santé 
destinées à recevoir, pour les isoler et les 
soigner, les cas de maladies contagieuses 
qui peuvent _se -déclarer par surprise.— 

Des vœux pour que soit conservé aux 

Stations climatiques le caractère théra¬ 
peutique que lui a attribué le législa¬ 
teur. 

1° Dans l’avenir, les localités poursui¬ 
vant l’obtention du titre de Station clima¬ 
tique, devront : 

1° Se soumettre à une enquête effectuée 
nar un organisme compétent et autorisé, 
destinée à démontrer si elles possèdent, 
dans leur climat les qualités requises pour 
justifier cette désignation ; 

2° Posséder ou s’engager à installer un 
poste climatologique dont le fonctionne¬ 
ment s’effectuera sous le contrôle de 
l’Institut d’Hydrologie et de' Climatologie 
de Paris ; 

3° Inviter le ou les médecins de la loca¬ 
lité à recueillir de leur côté, les observa¬ 
tions cliniques qui seront centralisées par 
ce même Institut. 

11° Il semble indispensable de distin¬ 
guer deux catégories ■ de Stations climati¬ 
ques, les unes-pour malades .pontagieux ; 
les autres pour assurer la cure d’air aux 
enfants, aux convalescents et aux fati¬ 
gués. Les voies et moyens pour arriver à 


Commission chargée d’éiablir la liste d’aptitudes 
aux fonctions d’électro-radiologie des hôpitaux 

Cette commission se réunira le mercredi 6 
mai 1935, à 16 heures 30. à l’Administration, 
centrale de l’Assistance publique. Elle aura à 
désigner, sur leurs titres, 10 assistants jdfélec- 
tro-radiologie. Les docteurs en médecine dé¬ 
sireux de soumettre leurs titres à l’examen 
de la commission devront se faire inscrire 
au bureau du service de santé de l’Adminis¬ 
tration, du 15 an 22 avril InclusivemeâHH 


L’actualité médicale devant l’objectif 

QUELQUES PERSONNALITÉS APERÇUES 
AU CONGRÈS DES UILLES D’EAUX 



EN HAUT : M. GASTON STALINS, PRÉSIDENT Dü;| 
CONSEIL D’ADMINISTRATION DE L'A' COMPAGNIE . 
FERMIÈRE DE LUCHON. 

AU DESSOUS! M. DE MONTMIRAL, ADMINISTRATEUR 
DÉLÉGUÉ DE LA CÔMPAGNIE FERMIÈRE DEli)' 
LUCHON ET M. LE DOCTEUR SCHNEIDER DE!* 
CONTRÉXE VILLE. 


cette double organisation, devront être 
étudiés avec activité en vue d’une pro¬ 
chaine réalisation. 

111° Dans les Stations climatiques, le! 
règlement limitant, à 28 jours la percep^i 
tion de la taxe de séjour devrait être 
modifié. I.e nombre do journées imposa¬ 
bles devrait être égal aux deux tiers djt| 
séjour sans réduction pour les 28 premiers, 
jours et ènsuite sans maximum. j! 

IV° La fréquentation habituelle de la| 
Station devra laisser prévoir une recette! 
dé la taxe de séjour°s’élevant à un mini-j 
muni qui paraît, pouvoir être fixé&g» 
25.000 francs. 

V° Par extension cle l’article 19 de'M 
loi du 15 février 1902, les Stations climati- ‘ 
ques dont la population sédentaire atteint 
ou dépasse 2.000 habitants seront astrein¬ 
tes à l'a création d’un bureau municipal;' 
d’hygiène. 





























| LE MONDE MEDICAL 

Fiançailles 

Nous apprenons les fiançailles de Mlle Mar¬ 
guerite Besnier, fille de M. Alfred Besnier, 
agent de change près la Bourse de Paris, che¬ 
valier de la Légion d’honneur, et Je Mme, 
née Rev, avec le docteur Maxime Laberna- 
die, chevalier de la légion d’honneur,--croix 
de guerre, fils de M. Lucien' Labernadie, in¬ 
dustriel. et de Mme, tous deux décédés. r 
Mariages 

Le mariage 'du/docteur Paul Boîtier, de Pa¬ 
ris, avec Mme Maurice Périac, née A mal, U 
été célébré, à Nice, le 28 mars. 


Eli l'église Saint-André de Reims, a ét 
célébré, au milieu d’une nombreuse 'assistai) 
ce.de parents et d’amis, le mariage de Mlle 
Anne-Marie Lardennois, fille du docteur Hen¬ 
ry Larderai ois, professeur de clinique chirur- 
gicuie à l'Ecole de médecine de Reims, offi¬ 
cier de la Légion d’honneur, et de Mme, née 
Bourgeis-Schneider, et nièc e du docteur Geor¬ 
ges Lardennois, professeur agrégé à la Fa¬ 
culté de médecine de Paris, officier de la 
Légion d'honneur, avec le docteur Jean Bil¬ 
lard, ancien interne des hôpitaux de Paris, 
croix (le guerre, fils-du docteur ét de Mme 
Georges Billard, petit-fils du docteur A. Pe- 
not. décédé, et de Mme Penbt . 


Nécrologies 


On annonce la mort du docteur François 
Sigallas, ancien sénateur du Var, ancien pré- 
sitfen:. du conseil général, décédé à l'âge de 


i On nous annonce le décès de M. Beigneux, 
Bgmédecin principal de Ire classe, en retraite, 
commandeur (le la Légion d honneur. los 
’}- obsèques ont <-u lieu• vendredi'IL avril, à Pu-- 


I On : .lions fait part du décès du docteur 
Louis. Sartre, ancien assistai)', des hôpitaux-! 
de' Paris, chef de laboratoire à l’hôpiial Co- 
cliin. 

On nous prie- d'annoncer la mort à l’âge 
de 91 ans du docteur Fabre, de Poussan (Hé¬ 
rault). Il était le doyen dos médecins de 
l’Hérault. 11 a exercé la médecine pendant 
plus de 60 ans. En 1915, à: 82 ans, alors que, 
depuis trois uns, il avait pris sa retraite bien 
gagnée, il a tenu à remplacer le 'médecin de 
son village qui était mobilisé et, pendant 3" 
ans il a donné ses soins avec un dévouement 
de tous les-Instants à mie .population de plus 
-de 2.000 habitants, et exercé les fonctions de 
médecin-cher d'un hôpital de 50 lits. Ce beat; 
geste-lui a valu de la .part du gouvernement 
la médaille dé la Reconnaissance Française. 

Nous apprenons ,1e décès de M. Beigneux. 
médecin principal de première classe en 
retraite. ' 


-.--Les obsèques du médecin inspecteur 
général Février, grand-officier de la Lé¬ 
gion d'hoiineur v -.,décé-d,é. subitement à Nice, 
le 28 février, ont’eu lieu le samedi 21 mars, 
à MontmoreWy. De la part de Mme Fé¬ 
vrier, sa veuve : de M. Lucien Février, 
de-M. et, Mme-Robert Tanner, ses enfants ; 
-de Mme veuve Lucien Février et ses en¬ 
fants, de M. et Mme Grand jean et des fa¬ 
milles Anciaux et Rousseaux. Le présent 
avis tient lieu de faire-part. 


Le docteur et Mme Georges Lévy, avenue 
Niel, 34. ont la douleur de faire part du dé¬ 
cès de leur petit Jean-Claude. Les. obsèques 
ont ou lieu dans la plus stricte intimité. 

On apprend la mort de M. le docteur A. 
Pécliadre. président de l’Association ami¬ 
cale des anciens députés, ancien conseiller 
général et député de la Marne, décédé su¬ 
bitement. 

Les obsèques ont eu lieu le 28 mars, 

' dans l’intimité. 

Le docteur Pâlud, médecin de la ma¬ 
rine, et Mme, ont Ta douleur de faire part 
de la mort de leur fille Denyse; rappelée 
à Dieu le 1er mars,' à l’âge de 19 mois. 

— On annonce la mort du docteur Albin 
Saillaid, directeur honoraire de l’Ecole de 
Médecine, ancien sénateur et ancien con¬ 
seiller général du Doubs, décédé à Besan¬ 
çon dans sa quatre-vingt-quatrième année. 

■ - De M. Guillaume Reutinger, pharma¬ 
cien, membre de la Commission de la Société 
(l’Alsace-Lorraine, vice-président de la So- 
" ciété, des Anciens sous-officiers et soldats, 
-décoré de la médaille de 1870-1871, décédé à 
Nancy, le 16 mars 1925, dans sa 77 e année, 
muni des Sacrements de l’Eglise. 

M. Théophile Legrand, pharmacien, pla¬ 
ce du Général-Beuret, 9', est mort subite¬ 
ment sur le quai de la station 'du Métro: 
« Saint-Placide ». 
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LE GUÉRISSEUR BÉZIAT 
ET LES “ MIRACLES ” DE LA EORIE 

Après Je père ‘-Benoit, Je guérisseur Bé- 
ziat, d’Avignonet, connaît là fructueuse 
publicité de la'grande presse. Lés jour¬ 
naux sont là, sous nos yeux. Jamais une 
découverte scientifique- n’a fait couler au¬ 
tant d’encre. Pàsteur lui-même, s’il reve¬ 
nait n’aurait pas droit à cas triples man¬ 
chettes avec toute la gamme des caractè r 
res typographiques réservés aux événe¬ 
ments sensationnels., 

J’ai connu Béziat, en accompagnant 
chez lui des ■ malades qui me couvraient 
bénévolement. J’ai pu ainsi observer la 
salle d’attente et le cabinet : d’examen, ©t 
réunir des documents sur la psychologie 
des,, malades (1). Il opère dans sa métai¬ 
rie de la Borie; située près d’Avignonet. 
Il y, a cinq mois des auto-cars faisaient-le 
service entre la station et la ferme. Au¬ 
jourd’hui, ils partent directement de Tou¬ 
louse, toujours bondés, et les journaux lo¬ 
caux indiquent officiellement-l’horaire des 
départs. Les dernières poursuites pour 
exercice. illégal de la médecine ont lancé 
définitivement Béziat. 

Ce thaumaturge rejette toute thérapeu¬ 
tique et-propose une méthode curative, 
qui rappelle 'celle de Coué, mais avec une 
teinte franchement mystique. Les forces 
supérieures bienfaisantes interviennent 
dans la cure, comme les forces mauvaises 
dans la maladie. Le traitement consiste 
dans l’appel aux unes :et la lutte contre les 
autres. Chaque soir, le malade doit répé- 
-ter uné prière pour demander aux forces 
supérieures de lui abandonner une par¬ 
celle d’ellés-mêmes. C’est lei « chaque jour, 

tous points de vue; je vais de mieux en 
mieux », sous une autre forme. Béziat 
applique en outre) directement le souffle 
chaud et les frictions' « loco dolenti ». Le 
jour de notre visite, parmi la foule, on re¬ 
marquait des parkinsoniens, qui restaient 
à l’écart, tandis qu’une jeune fille atteinte 
de maladie de Little concentrait sur elle 
toute l’attention. Cette habituée <^e la Bo¬ 
rie avait été hissé© jusqu’à la métairie sur 
un fauteuil, porté par des hommes. Elle 
gémissait et emplissait la salle d’attente 
de ses plaintes, puis reprenait confiance 
en contant les miracles de Béziat. Cètte' 
malade reflétait, avec sa sensibilité mor¬ 
bide, l’atmosphère du lieu, faite d’attente 
anxieuse et d’espoir. ■ 

■ Dès les premiers mots d’un© des confé-, 
rences de Béziat (il en fait six à huit par 
joui’) l’espoir dominait la foule, unie dans 
le même sentiment. Le guérisseur n’avait 
plus qu’à achever, au cours des visites in¬ 
dividuelles, une oeuvre déjà avancée. 'Pour¬ 
tant, ce joür-là,: il ne fit pas de miracle. 

Cette ambiance de ville sainte, cette foi 
ardente des pèlerins de là Borie n’ont pu 
être créées que par un maître thaumatur¬ 
ge, rhéteur habile pourvu de toutes les* 
qualités d’un apôtre, comme son compa¬ 
triote Jaurès. Il mérite le parallèle. 
vNous avons vu grandir en peu d’années 
le guérisseur Béziat, jusqu’au point d’être 
à la veille de devenir une sorte de zouave 
Jacob. Lès étapes de son succès furent 
marquées par les poursuites judiciaires, 
après la plainte du syndicat médical de 
la région, puis par les articles 'du Télé¬ 
gramme, de Toulouse, du Matin et du Pe¬ 
tit Parisien. Il y a là, pour nos confrères,' 
une riche matière à réflexions et l'indica¬ 
tion de chercher une nouvelle ligne de 
conduite vis-à-vis des guérisseurs. Nous 
serons heureux de recueillir leurs sugges¬ 
tions sur ce point. 

Docteur Jean Vinchon. . 


(1) Jean Vinchon. Chez le guérisseur, in Mer¬ 
cure de France 15 Décembre 1924. 


On annonce: la mort du docteur Emile 
: Gov, sénateur de la Haute-Savoie, décédé 
à, Paris. 

Né le 18 août 1853, à Chevry (Ain), M. 
Goy s’était établi comme docteur en mé¬ 
decine à Beignier, chef-lieu de canton de 
la Haute-Savoie, dont il devint maire et 
conseiller général. Elu sénateur de la 
Haute-Savoie, le 3 juillet 1910, il fut réélu 
aux élections de 192C. Au Sénat, il appar¬ 
tenait au groupe de la gaüche démocrati¬ 
que il s’était spécialisé dans les que-s-, 
tions d'hygiène ét d’enseignement. Tl" in¬ 
tervint pour la dernière fois dans la dis¬ 
cussion de la loi d’amnistie et fit a.dopter 
un amendement qui prive les déserteurs à 
l’étranger des droits civils pendant dix 


On annonce la mort, à Nancy, dans sa 
50* année, de Mme Clémence Guénîot, veu¬ 
ve de M. le docteur Théodore* Guilloz, pro¬ 
fesseur à la Faculté de médecine de Nan- 
cv; chevalier de la Légion d’honneur, ti¬ 
tulaire de la Médaille d’or Carnegie. 

Les familles Birman et docteur Diamant- 
Berger font part du décès .de M. Oscar Bir¬ 
man. Les obsèques ont" eu lien dans l’inti¬ 
mité. 



A la Ligue Française .de propagande contre 
la tuberculose, M. le docteur Rist a fait le 
lundi 23 mars, salie d’Hulst, 19, rue de V-a- 
rcime, (7°), une conférence sur « Le rôle du 
dispensaire, dans la lutte anti-tuberculeuse ». 


L’Université de Paris fêtera son 11 « Cente¬ 
naire. du 20" au 22 mai 1925. ' , \ 


Nous rappejous que .le 'VII e Congrès de l’In¬ 
ternat se tiondra à Nancy, les 16, 17 et 18 juil¬ 
let 1925. 

Les rapports fondamentaux, de ce Congrès, 
qui seront confiés) aux Internats de. Nancy et 
de Lyon, traiteront de ' la question, des 
« échanges d’internes » possibilité pour les 
-internes d’effectuer, dans des conditions ma¬ 
térielles favorables, des stages d’étude dans 
lois ou tels hôpitaux de leur choix, étran¬ 
gers à leur ville d’origine. 


' Le gouvernement Egyptien vient de nommer 
professeur de clinique' médicale à la Faculté 
de médecine du Caire M. le D’ Sehrtnnpf- 
Pierroti (de Paris). 


Un concours s’ouvrira, le mardi 30 juin 1925, 
devant la Faculté .de Médecine de i Univcisité 
de MoMÇiellier, pour l'emploi de 
de la chaire (1e. clinique chirurgical 
de pleur exercice de médecine et de 
de Marseille. 

Le registre d’inscription sera clos un mois 
avant l'ouverture du concours. 


Le professeur Kovaleski, à l’occasion de soi:- 
cinquantenaire d'activité scientifique, a en¬ 
voyé à la Société de neurologie un mémoire 
sur un réflexe testiculaire ! 

La Société de neurologie a délégué au Cou- 

f iés des médecins aliénistes et neurologistes 
IM. I.aignel-l acastine, île Masquât, Moige 
ét. Heiiyer. . 


“ 1NAVA ” fabrique des Vaccins concentrés 
contre : 

la Pyorrhée Alvéolaire ; 
les Infections Staphylococciques ; 
l’Ozène ; 
les Métrites ; 

les Bronchites Chroniques et l’Asthme ; 
du Vaccin antipyogène, etc. 

Ces vaccins s’injectent à la dose d’une à six 
gouttes, localement. (Applications de 1’ « Im¬ 
munité locale » de Besredka). 


Un dîner en hommage au professeur Ter¬ 
rien lui sera, offert par ses collaborateurs et ' 
anciens élèves, le lundi 27 avril, au restau¬ 
rant Weber, à l’issue de sa première leçon, 
qui aura lieu ce même jour, à 6 heures, au 
grand amphithéâtre de la Faculté de méde- 

L’àssemblée .générale de l’Assoeiation géntv 
raie des médecins de France aura lieu di¬ 
manche 2j avril, dans le grand amphithéâtre 
de la Faculté dé-, médecine. Cette séance est 
réservée aux membres du Conseil général de 
l’Association, aux présidents et aux délégués 
des sociétés locales. 

-Une société oto-neuro-oeulistique du Sud- 
Est vient de se fonder à Marseille à l’exem¬ 
ple de la Société oto-neuro-oculistique de 
Strasbourg. La première seance a eu lieu le 
24 janvier 1925. Le bureau est ainsi constitué : 
MM. H. Roger, président ; M. Bremond et, G. 
Farnarier, vice-présidents ; .1. Reboul-La- 

chaux, secrétaire ; J. Parrocel, trésorier. 


Deuxième Congrès médical franco-polonais 


Le II e Congrès ihédieal franco-polonais se 
tiendra, à Paris, dans la semaine du 21 au 25 
avril, et il sera suivi d’un voyage à Lyon, 
Vichy, Nancy, Strasbourg. 

Le séjour à Paris comportera uné séance 
solennelle d’ouverture, et des réunions scien¬ 
tifiques où les médecins français auront l’oc- 
câsion de faire connaître en France leurs 
travaux et recherchés personnels. Des fètes- 
et des réceptions sont, prévues en l’honneur 
des -médecins polonais. 

Bureau du Congrès. — Président : profes¬ 
seur G.-H. Roger, doyen de la. Faculté de mé¬ 
decine ; vice-présidents : professeurs Achard, 
Babinski, Hartmann, Letulle ; docteur Noir, 
délégué de l'Union des Syndicats médicaux 
de France. ; secrétaire général : docteur Huf- 
nagel, chef de clinique adjoint à la Faculté. 


A la réaiioi opitalmoloÉiie 

FRAliCO-ESPftGîlOLE SE BARCELONE 


La Dacryo rliinosîonin de DUPüY-DUTEfPS- et BOURGUET : 


Le docteur ■ Du|>uy-Dut( mps, assisté du-, 
docteur)pècfi, a,fait le 23 feviier. à Baree-" 
loue, un exposé suivi de démonstrations de¬ 
là méthode (le daéryd-rhiiiostomie plasti-' 
que. qu’il a créée, avec le docteur Bourguet 
il y a plus de cinq ans. Sa conférence, à 
laquelle assistaient de nombreux ophtalmo¬ 
logistes venus des diverses régions de 
l'Espagne, a eu lieu à la clinique du do'c- 
teur Rurrâquer. 

Après avoir rappelé brièvement avec 
projections de dessins là technique déjà • 
connue, il a insisté plus spécialement-sur 
la conduite à tenir on cas d'incidénts'opé¬ 
rai oires , on en présence • des anomalies 
anatomiques variées .si. fréquentes dans 
cette région et qui, s’ils n.’en étaient aver¬ 
tis, pourraient être une causa d’hésitations 
et d’échecs pour des opérateurs encore peu 
expérimentés. 

I^s succès obtenus par cette opération, 
.dans la dire du larmoiement et de la da- 
ciyocystite chronique ont dépassé, d® beau¬ 
coup les plus belles espérances . de l’au¬ 
teur. La statjgtiquc globale (les 420 cas 
opérés 'donne un pourcentage de 93,33 % 
de guérisons complètes avec suppression 
de tout larmoiement ; si l’on prend seule¬ 
ment les 219 cas de la seconde moitié de 
la statistique cette proportion s’élève à 
96.66 pour cent. 

Le docteur Basterra (de Madrid) a en-» 
suite montré'comment il pratique la ré¬ 
section osseuse dans l’opération de Du- 
puy-Dutemps et Bourguet- à l’aide de la 
fraise de dentiste et dit les excellents ' ré¬ 
sultats que lui a donnés cette opération. 

En outre, le docteur Poyales (de Madrid) 
a décrit son procédé fort intéressant de 
.reconstitution des voies lacrymales par 
greffe, d’un lambeau cutané pédiculé pris 
à l’angle interne et enroulé en un canal 
cylindrique sur un gros catgut, qui sert de 
mandrin. 

Le lendemain ont été faites à la clinique 
ophtalmologique de la Faculté les démons¬ 
trations opératoires- 

A l'issue du charmant et cordial banquet 
qui a suivi a été exprimé le vœu que cette 
réunion ne rest-ît pas sans lendemain soit 
en France, soit en Espagne ; et que soient 
nouées des relations scientifiques plus fré¬ 
quentes et plus Intimes entre les deux na¬ 
tions que rapprochent tant d’affinités na¬ 
turelles. 


On nous informe que 


M. lq professeur Cruchet. vient de faire, 
avec beaucoup (le succès, à la Société Royale 
de Médecine; et à l’Institut Français de Lon¬ 
dres, deux conférences : l'une sûr l’encépha- 
lito épidémique ; l’autre sur les grandes dé¬ 
couvertes de la Médecine Française. 

" Parce qûe_ ses parents s’opposaient à -son 
mariage avec une jeune fille de Montpellier, 
l’étudiant qn médecine Léon Pons, 22 ^ans, 
fils d'un médecin de Perpignan, s’est tiré 
deux balles de revolver dans la poitrine de¬ 
vant l’habitation de la jeune fille. 

Il "a été transporté dans una clinique dans 
vin- état désespéré. 


AU CONGRÈS DES VILLES D’EAUX 

























NÉCROLOGIE 


NI. ALEXANDRE MALOINE 



L'Hygène Pratique 
Dans la désinfection, on oublie trop 
souvent le linge des malades 


Nous apprenons avec regret le décès, .sur¬ 
venu à Nice, le 27 mars, ù l’ûge de 76 ans, 
de M. Alexandre Maloine, le libraire-éditeur 
de médecine bien connu, ravi à l'affection 
des siens après une £011116 et douloureuse 
maladie. 

C’est l’une des figures affables du monde 
de la librairie qui disperait. Après avoir dé¬ 
buté dans le droit, M. A. Maloine ouvrit, le 
15 juillet 1881, une petite- librairie médicale, 
boulevard Saint-Germain, secondé par sa 
femme, qui resta sa collaboratrice pendant 
18 ans. La petite librairie s’agrandit vite et 
fut transportée, en 1898, place de l'Ecole-de- 
Médecine ; nar suite d’expropriation, elle fut 
installée dans son emplacement actuel en 
1904. Travailleur infatigable, esprit prompt 
doublé d'une sage clairvoyance, M. Maloine 
fit de nombreux efforts pour triompher de la 
lourde tâche qu’il s’était imposte, et il eut la 
satisfaction de- voir son œuvre se- dévelop¬ 
per assez rapidement. 

L’idée de condenser en une bibliographie 
classée par matières tous les ouvrages cou¬ 
rants de médecine et de la répandre à tra¬ 
vers le monde fut innovée et appliquée par 
lui. A cette réforme heureuse, répondant a 
la lacune du classement alphabétique des 
auteurs, il réunit l’intention d’ouvrir des ga¬ 
leries où pourraient être facilement et libre- 


un ETUDIANT CONDAMNÉ 
PASSE UN EKAMEN ENTRE CENS AGENTS 


Au moment où il comparaissait, lundi, de¬ 
vant le tribunal qui l’a condamné à quinze 
jours de prison sans sursis, l'étudiant en 
médecine Maurice Barot aurait dû se trou¬ 
ver à la Faculté pour y passer l’examen 
d’anatomie du cours de "deuxième année. 

Pour éviter à leur camarade de perdre le 
bénéfice de ses éludes, M e Léon Netter, an¬ 
cien président de l’A., défenseur de M. Barot, 
s’est rendu, accompagné de M. Alriq, .vice-, 
président de l’A., auprès de M. Prounâram, 
procureur de la République, peur lui exposer 
le cas de l’étudiant et demander que M. Ba¬ 
rot soit autorisé à quitter momentanément 
la prison de la Santé pour ?e rendre devant 
les examinateurs et subir les épreuves en 
vue desquelles il s’était préparé, 

M. Prouhuram a accordé l’autorisation de¬ 
mandée, et, hier après-midi, escorté par deux 
inspecteurs de la police judiciaire, M. Mau¬ 
rice Barot a été conduit à la Faculté de méde¬ 
cine. Il y a passé son examen et a été repu 
avec mention. Après quoi il a été ramené à 
la Santé. 


N EO-COLLARGOL 

du Docteur MARTINET 
Ovules (MÉTRITES - Pilules (EHTÉRITES) 


ment consultés tous les livres ; la clientèle, 
déjà nombreuse, y répondit avec empresse¬ 
ment, car les galeries, aujourd’hui grandes, 
sont fréquentées assidûment .par de nom¬ 
breux professeurs, docteurs et étudiants. Pra¬ 
tiquement, il s'employa à adapter aux moder¬ 
nisations constantes de la médecine sa mai¬ 
son de librairie et d’édition. 

L’âge arrivant, il associa, en 1915, son fils, 
M. Norbert Maloine, déjà son collaborateur, 
depuis une dizaine d’années ; à partir de cette 
époque, l’affaire prit une extension tfès. gran¬ 
de en branche éditions, et des ouvrages uni¬ 
versellement .connus furent publiés par les 
maîtres et notabilités du monde médical. 

D’unë obligeance à l’égard dé tous, sans 
distinction de classe et d’opinion, il aimait à 
rendre service et ce de la façon la plus dis¬ 
crète, et en égard'de cela tous ceux qui le 
connurent à sa petite librairie se faisaient 
'un plaisir de le féliciter de ses initiatives 
et de l’impulsion qu’il savait donner à son 
affaire. Dans le monde des auteurs comme 
dans celui de la librairie, il ne laisse que des 
sympathies et des regrets•; ; 

A Mme veuve A. Maloine, à tous ses en¬ 
fants et petits-enfants, nous présentons nos 
sincères condoléances et l’expression de no¬ 
ire grande sympathie 


Le Comité du centenaire de Charcot a reçu 
50.000 francs du Ministère des -affaires étran¬ 
gères, et 3.000 du Ministère de l’instruction 
publique. Le comité envisage la possibilité 
de créer un fonds ‘Charcot. 


NOMINATIONS 


Officiers de l’Instruction Publique 

M. Autric," médecin en chef de Ire classe 
de la mariné à Toulon : services rendus aux 
science^ médicales. 

M. le docteur Branzeau. (Jules-Raymond), 
délégué cantonal à Bonzit (Landes). 

Officiers d’Académie 

M. le docteur Valentin, médecin de l’Ins¬ 
titut départemental des sourds-muets à Ron- 
chin (Nord). 

M. le docteur Philippe, médecin à Saint- 
Dié (Vosges). 

M. le docteur Voyer, à Machecoul (Loire- 
Inférieure). 

M. le docteur Blanc (Alexandre), médecin 
inspecteur des écoles à Gardanne (Bouches- 
du r Rliône). 


Congrès des Médecins aliénistes 
et neurologistes de France et des Pays 
de tangue française. 


PROGRAMME DES TRAVAUX 
ET DES EXCURSIONS 


Jeudi 28 mai 

9 heures 30. — Séance solennelle d’ouver¬ 
ture, sous la présidence, de M. Justin Godart, 
ministre du travail, au Grand Amphithéâtre 
de la Faculté de Médecine de Paris. 

14 heures 30. — 1 er rapport. — Psychiatrie : 
« La guérison tardive des maladies menta¬ 
les ». Rapporteur : M. le docteur Jean Robert, 
médecin-directeur de l’asile d’Auoh, au Petit 
Amphithéâtre de la Faculté de Médecine de 
Pans. 

17 heures. — Réception offerte à l’Hôtel de 
Ville par M. le président-et le Conseil muni¬ 
cipal de la Ville de Paris. 

Vendredi 29 mai 

9 heures 30. — rapport. — Neurologie • 
« Les. encéphalopathies familiales Infantiles ». 
Rapporteur :'M. le docteur O. Crouzon, mé¬ 
decin des Hôpitaux de Paris, au Petit Am¬ 
phithéâtre de la Faculté de Médecine. 

14 heures 30. — Séance de communications 
avec projections, à l’Hospice de la Salpêtrière 
(Amphithéâtre de la Clinique Charcot). 

Samedi 30 mai 

9 heures 30. — 3° rapport. — Médecine le¬ 
gale : « La médecine legale civile des états 
d’affaiblissement intellecruel d’origine orga¬ 
nique », par MM. le docteur Marcel Briand, 
médecin "en chef honoraire des Asiles de la 
Seine, et le docteur Maurice Brissot, méde¬ 
cin-directeur de l’Asile de Rouffach (Haui- 
Khin), au Petit Amphithéâtre de la Faculté 
de Médecine. 

14 heures 30. — Assemblée générale du 
Congrès, au Petit Amphithéâtre de la Faculté 
de Médecine. 

15 heures 30. — Séance de communications, 
au Petit Amphithéâtre de la Faculté de Mé¬ 
decine. 

17 heures. — Réception par la « Bienvenue 
Française ». 

Dimanche 31 mai 

Excursion à l’Etablissement psychothérapi¬ 
que de Fleury-les-A.ubrais (Loiret) : 

8 heures 27. —- Départ dé Paris-Austerlitz. 

10 heures 12. — Arrivée en gare des Au- 
brais 

10 heures 44. — Départ des Aubrais (ligne 
d’Orléans à Montargls). 

10 heures 50. — Arrivée à la halte de Se- 
moy. 

11 heures. — Visite de l’Etablissement psy¬ 
chothérapique du Loiret, sous la direction de 
M. le docteur Rayneau, médecin-directeur. 

13 heures. — Déjeuner offert pat le Conseil 
général du Loiret et l’Etablissement psycho¬ 
thérapique. 

16 heures. — Départ de l’asile. 

17 heures 2. — Départ de la gare des Au¬ 
brais. 

18 heures 58. — Retour h Paris Orsay. 

Lundi 1 er juin 

9 heures 30. — Visite de l’Asile clinique 
(Sainte-Anne), 1, rue Cabanis (Paris, 14 e arr.). 
Réunion à T Amphithéâtre de l’Admission. 
(Station Glacière de la ligne n° 5 du Chemin 
ae fer Métropolitain). 

15 heures 30. — Séance de communications 
au Petit Amphithéâtre de la Faculté de Méde¬ 
cine. Clôture de la XXIX 0 session. 

21 heures. — Soirée offerte par le président 
et les membres du Congrès, au palais d’Or¬ 
say, 9, quai d’Orsay. (Tenue de soirée). 

M-Desvaux, conseiller municipal de Paris, 
a envoyé à l'Académie une lettre par laquelle 
il exprime le désir de savoir si l’Académie 
possède les moyens d’èxercer un contrôle sur 
tous les laboratoires où se pratique la vivi¬ 
section et suggère la nomination d’une com¬ 
mission spéciale. 

Une demande a éiô formulée par la So¬ 
ciété immobilière de La Robhe-Fosay (Vien¬ 
ne), en vue d’être autorisée à exploiter la 
source minérale dite du » Vert-Galant ». 

Un cas d’encéphalite léthargique est si¬ 
gnalé à Auzin-Saint-Aubin (Pas-de-Calais). 

Le 23 mai : Rassemblée générale et le dîner 
annuels de l’Association aes internes et an¬ 
ciens internés des Asiles d'aliénés de la 
Seine ; 

Le 24 mai : l’assemblée générale ordinaire 
de l’Association amicale des Médecins des 
Asiles publics d’aliénés de France ; 

Le 25 mai : la séance solennelle annuelle 
de la Société Médico-Psychologique ; l’as¬ 
semblée générale de l'Association Mutuelle 
des Médecins Aliénistes de France ; 

Les 25, 26 et 27 niai : les cérémonies orga¬ 
nisées à l’Académie de. Médecine, à l’Hospice , 
de la Salpêtrière et & la Sorbonne pour célé¬ 
brer le centenaire de la naissance de Char¬ 
cot ; la séance mensuelle de la Société de 
Neurologie de Paris ; la VI» Réunion neuro¬ 
logique internationale ; 

Les 25, 26 et 27 jnai (à Lille) ; le Congrès de 
Médecine légale de langue française. 


Bibliothèque de la Salpétrière 

A la dernière séance de la Société de neu¬ 
rologie, M. Guilain, président, a annoncé la 
création par l’Assistance Publique d’une nou¬ 
velle bibliothèque qui sera en-quelque sorte 
la continuation de celle de Charcot. . . 

M. Guillain fait appel à tous les auteurs 
de travaux neurologiques pour enrichir de 
leurs œuvres cette nouvelle fondation. 


M. LALESQUE VIENT D’ATTIRER L'ATTENT10S 
DE L’ACADÉMIE SUR CE FAIT IMTORTANT 

Si le public s’affole, dit M. I,alesqùe?%'| 
l’occasion d’un appartement habité par un 
malade porte-contage, combien peu il se 
préoccupe d’un autre agent de contagion : 
le linge des malades. 

Dès 1900, notre attention avait été atti¬ 
rée sur ce danger. Nous avions remarqué 
que certains sujets alités ou repris par la 
rapidité et l’abondance des expectorations 
souillent leurs linges. Les médecins de la 
station décidèrent de faire recueillir ces 
linges dans un sac qui, porté à l’étuve, 
subissait l’assainissement avant de passer 
au lessivage. 

Cette tentative se réduisit à rien ou près- 
que ; à peine si l’usine reçut un ou deux 
sacs par mois ; mais le corps médical n’a¬ 
bandonna pas son projet. Il est aujour¬ 
d’hui réalisé. Car, dans notre usine mu¬ 
nicipale fonctionne un service qui désin¬ 
fecte, stérilise, blanchit tout ce linge -: lin¬ 
ge de corps, de toilette, de lit, etc. { 

Stérilisé à Tâuto’clave, puis passé à la 
lessive par tout un appareillage à vapeur,.’ 
il est manipulé par un personnel féminin - 
dé 15 à 18 ouvrières, mis à l’abri de/touffe 
contamination par l’usage de solutions aij. 
tiseptiqùos, de blouses, de masques et de 
bonnets. 

Ainsi, plus de mélange entre les linges 
des bien portants et des malades. Sous - 
cette dernière dénomination, nous compre-G 
nons tout linge ayant servi, non seule, ' 
ment à des malades proprement dits, mais 
encore a d,es agglomérations, donc suspect, 
parce que susceptible d’avoir subi une in¬ 
fection méconnue : draps, nappes, ser¬ 
viettes des hôtels, des maisons de famille, 
des cliniques diverses. 

A chaque malade, on fournit un sac en * 
épaisse toile imperméable dans lequel tout 
le linge est enfermé au fur et à mesure.- 
Pris par le personnel du service, le sac est 
emporté sur une voiture spéciale, plongé 
(entr’ouvert, mais non vidé) dans un bain,- 
antiseptique dont on le retire après unS 
laps de temps déterminé, ou passé à l'au¬ 
toclave. Alors, mais alors seulement, le 
personnel vide le sac, trie, marque le lin¬ 
ge, pour ensuite le soumettre, pendant 
cinq heures à la lessive de soude. 

Quand toutes ces opérations sont ternir.-;? 
nées et après séchage, le linge est enve, 
loppé, soit dans des toiles ad hoc, < soit 
dans le sac également désinfecté et rappor¬ 
té au client dans une voiture différente de '2 
la première. Ce compartiment de notre 
œuvre prophylactique s’élargit rapidement 
et dans des proportions encourageantes :. 
aux deux ou trois sacs" mensuels d’antan, : 
a succédé une moyenne de 70 à 75 sacs par ) 
semaine. 


L’incontinence d’urine est une névrosé 
d’un traitement dillicile 


« IJ y a plus de quarante ans, déclara 
fort honnêtement M. Comhy, à la Société A ! 
médicale des hôpitaux, que je suis aux,# 
prises avec l’incontinence essentielle d’uri- 
ne chez les enfants. Après en avoir traité 
des centaines par les médications les plus 
diverses, j'en suis arrivé à douter de la 
curabilité absolue et définitive par un pro¬ 
cédé quelconque, même quand Tl se pré¬ 
sente sous les attraits de. la nouveauté. Il 
faut savoir bien souvent se contenter de 
succès partiels, incomplets, temporaires. 

« Certains agents de la matière médij® - 
le, combinés avec l’hygiène, m’ont réussi-, 
dans beaucoup, dè cas, et je doute que la 
chirurgie puisse faire mieux. 

« Nous considérons l’ioeontinence essen¬ 
tielle d’urine comme une névrose, pouvant 
subir l’influence curative d’une multitude • 
d’agents physiques, chimiques, voire psy-, 
chiques. Cette névrose urinaire se présen¬ 
te dans la seconde enfance ou Tadolescen-'J 
ce pour se terminer spontanément à la 
puberté ou .à l’âge adulte. C’est,-comme 
la chorée de Sydenham, à laquelle elle est 
parfois associée, une maladie d’évolution. 
Rien de plus variable que ses modalités 
cliniques : rareté ou fréquence, intermit¬ 
tence ou continuité des accidents, accal¬ 
mies ou recrudescences, guérison réelle ou’ ’ 
apparente, etc., tout se voit chez les en¬ 
fants tourmentés par cette affection si dé-;' 
sobligeante. Ce n’est pas une maladie du 
eol ou du corps de la vessie, des nerfs ou 
de la moelle épinière, quoiqu’elle puisse 
être amendée par une intervention sur-v 
l’un ou l’autre de ces organes. 

K II n’y a pas une incontinence d’urine, -) 
mais des incontinents avec tout l’imprévu i 
et toute la diversité de leurs tempéraments» 
et de leurs formés morbides. D’où les suç- ij 
eès obtenus par les médications les plus j 
opposées ; tout réussit- ou tout échoue sui-.’J 
vaut les circonstances et les hasards des il 
séries. D’où la tendance au scepticisme de|| 
certains médecins. » 


GASTROZYMASE BOUTY 


Ferment gastrique naturel. 


Centenaire de Charcot 















































La Grève à la Faculté de Médecine de Paris 


lia mortalité infantile en France 



Le professeur Widal est l’objet d’une manifestation de sympathie 
par les étudiants grévistes 


La grève des étudiants s'est déroulée 
sans grands incidents. Comme le montre 
liotre photographie, les professeurs qui 
vinrent ce jour-là à l’Ecole pour le. Conseil 
•d’üniversité furent l’objet de chaudes mani¬ 
festations de sympathies. 

Au fait, cette grève des étudiants n’est- 


elle pas surtout destinée à sauvegarder les 
droits du corps universitaire. 

Les étudiants en médecine ont été parmi 
les nlus enthousiastes de la grève et du 
cortège. Le nombre des'«Jaunes» fut infime. 

A noter .cette chose nouvelle, l’union in¬ 
time de la « Corpo » et de F A. G., signant 
ensemble les mêmes affiches. 


les pharmacies doivent-elles être ouvertes 
ou termees le dimanche ? 

Le conseil d’Etar, connaît soient aux con¬ 
clusions du commissaire du gouvernement, 
s’est prononcé pour la régularité et la léga¬ 
lité de l'arrêté préfectoral ordonnant la fer¬ 
meture. 

Mais, dans un jugément récent, le tribunal 
civil' d’appel vient de déclarer ce même ar¬ 
rêté illégal et d’ac.quitter les pharmaciens 
poursuivis. 



•.a regier. 

Le syndicat de§, pharmaciens libres de la 
Seine nous informe qu’en conséquence, et 
conformément à la décision des juges d’ap¬ 
pel de la 2 e chambre, les pharmacies qui le 
voudront resteront ouvertes le. dimanche. 

D’autre part, le ministère du. travail cotn- 
’jjhunique : 

La chambre syndicale des pharmaciens de 
la Seine, qui groupe la grande majorité de' 
i-cès derniers, ainsi que le syndicat' des prépa¬ 
rateurs; ont appelé l’attention de M. Justin 
.Godait, ministre, du travail, sur les commu¬ 
niqués émanant d’un groupement dissident 
qui, au mépris de l’arrêt que vient de rendre 
le conseil d'Etat, invitent- les pharmaciens à 
•ouvrir aujourd’hui dimanche, en violation de 
l’arrêté préfectoral dont le conseil d’Etat vient 
4e reconnaître. la parfaite légalité 

■Le ministre ne s'aurait trop mettre en garde 
les pharmaciens contre ces communiqués. Ij 
a, en effet, donné des instruction.: pour que 
des'.poursuites soient exercées contre tous tes 
■contrevenants à l’arrêté préfectoral. 


Ephémérides Médicales 


5 avril 1827. — Naissance à Londres de 
Joseph Lister, chirurgien artglais , inven¬ 
teur du pansement antiseptique qui met fin 
aux infections purulentes dans les hôpi¬ 
taux. 

* 7 avril 1625. Mort. d'Adrien Spiegel, 
savant anatomiste belge ; il découvrit le 
lobe du foie qui porte son nom et fut nom¬ 
mé professeur à Parie. 

8 avril 1589. — Mort à Bologne d’Abanzi, 
élève de Yesale, qui enseigna l’anatomie 
à Bologne et fit d'importantes découvertes 
sur l'œil et l'oreille. 

11 avril 1756. — Lettres patentes décla¬ 
rant notables bourgeois des villes où ils 
résident les maîtres chirurgiens ; Us loui- 
ront de tous les privilèges des notables. 


A l’Ecole de Médecine de Dakar 


M. Daladier, ministre des coloni.es, vient 
de soumettre le 29 mars dernier à la signa¬ 
ture du président de la République un décret 
instituant une section de pharmacie il l’école 
de médecine de l’Afrique Occidentale Fran¬ 
çaise. 

Dorénavant, à Dakar, l'école dé médecine 
aura pour mission de former des médecins, 
des sages-femmes et des pharmaciens indi¬ 
gènes. 


Le personnel médical de l’hôpital de Saint- 
Germain-en-Laye vient d’affirmer hautement 
en l’espace de quelques heures, la .preuve de 
son dévouement. 

Au cours de la même .matinée, deux jeu¬ 
nes femmes, atteintes de graves hémorra¬ 
gies, se- trouvaient dans un tel état de fai¬ 
blesse que l’opération de la transfusion du 
sang fut jugée nécessaire. 

Deux internes de l’hôpital, MM. Coigniet et 
Bascou, assistants de notre collaborateur le 
docteur Bruel, médecin de la Maternité, s’of- 
frirent spontanément pour donner leur sang 
à la première des malades. La transfusion 
fut faite aussitôt avec le sang de M. Coigniet, 
qui est à la veille dé soutenir’sà*thèse de 
doctorat. 

Quelques instants plus tard, le chirurgien 
en chef de l’hôpital, M. Delamare, faisait 
l’offre de son propre sang pour sauver l’au¬ 
tre mourante. 

On entend dire fréquemment, à l’énoncé de 
faits semblables, que les méthodes de trans¬ 
fusion du sang ayant fait de grands progrès, 
le geste de. celui qui offre son sang., se réduit 
à peu de chose. 

En un siècle, où tant de gens a se défilent » 
devant leurs plus élémentaires dev.oirs, sans 
avoir à craindre la mésestime dès-foules, il 
est réconfortant de voir .que certaines per¬ 
sonnes n'hésitent pas à rendre service à leurs 
semblables et nous sommes d’avis qu’il est 
bon de louer sans restriction la geste de celui 
qui donne son sang pour sauver la - vie d’auè 
trui. Vous me dites qu’il n’est pas dangereux. 
Qu’en savez-vous,? En tous cas, il est désin¬ 
téressé, alors qu’en Amérique le métier de 
donneur de sang se paie comme il convient. 

Qui, nous savons, lé désiritéressemént est 
imposé aux médecins par l’hypocrite senti¬ 
mentalité des foules. Malheureusement, ni le 
fisc, ni les fournisseurs ne sont disposés à te 
payer de retour. 


L’auscultation du cœur 
par la T. S. F. 


Le docteur I.utcmhaeher, médecin,, a l’hôpi¬ 
tal de Versailles, avec la collaboration tech¬ 
nique d’une compagnie de T. S. F., a pro¬ 
cédé, dimanche 5 avril, à 18 heures 30, au 
poste de la Tour Eiffel, à une expérience (le 
téléauscultation .par sans-fil ; c’est-à-dire qu’il 
a transmis les bruits de coeurs normaux et 
de coeurs malades après amplification, tenta¬ 
tive qui a été déjà réalisée avec succès par 
téléphone ordinaire. 

Cette expérience est des plus intéressantes. 
En effet, elle permet d’entrevoir pour l’ave¬ 
nir la possibilité à un médecin, sinon de 
faire un diagnostic à distance, du moins de 
suivre les progrès et l’évolution d’une mala¬ 
die au cours d’un traitement sans avoir à se 
déplacer, d’où économie de temps, d’urgent 
et possibilité d’auscpltntions quotidiennes. 
Pour l’enseignement dans un amphithéâtre, 
devant un grand public d’étudiants, une, telle 
pratique faciliterait beaucoup les. démonstra¬ 
tions dit professeur. 


A MARSEILLE 


Institut de médecine et de pharmacie colo¬ 
niales de Marseille. — A la suite des dérniers 
examens ont été admis : 

A. - Au diplôme d'études médicales colo¬ 
niales : MM, Blanchez, Jacquet, Lubrano et 
Valette ; 

B. — Au titre de médecin sanitaire mari¬ 
time : MM. Anbouard, Barnéoud, Blanchez, 
Kindler, Lépine, Maizily, Pied et Valette. 

La deuxième série d’études a commencé ; 
la dernière session de l’année aura lieu fin 
juin. 

Nous rapppions que la Chambre de com¬ 
mercé de Marseille attribue une bourse de 
1.509 francs au meilleur candidat qui obtient 
le diplôme d’études médicales coloniales et 
qui va exercer la médecine aux colonies. 


La mortalité infantile, exprimée par la pro¬ 
portion des décès d’enfants de moins d’un 
an pour 1.000 enfants déclarés vivants, a été 
de 85 p. 100 en 1922, 96 en 1923 et 85 en 1924. 

A cet égard, la France ne se trouve pas 
dans des conditions trop dêfavclabiés nar 
rapport aux autres pays. Sans doute, en se 
reportant aux derniers résultats actuellement 
connus, on constate que la mortalité infantile 
est généralement plus faible dans les Etats 
du nord de l’Europe : Angleterre, 77 p. 1.000 en 

1922 et 69 en 1923 ; Ecosse, 101 en .1922 et 79 en 

1923 ; Norvège, 54 en 1921 ; Suède, 63 en 1920 ; 
Pays-Bas, 57 en 1923. Mais ces pays ont moins 
à souffrir des : chaleurs estivales particulière¬ 
ment redoutables pour les très jeunes en¬ 
fants. Sida mortalité infantile est, en France, 
supérieure à celle -de la Suisse (70 p. 1.0Û0 en 
1922), ' elle est cependant inférieure à celle 
de la Finlande, 95 en 1922 ; de 1a, Belgique. 
107 en 1922 ; de l’Allemagne,-132 en 1923 ; de 
l’Espagne, 148 en 1923- : de la Hongrie, 186 
en 1923 ; de la Roumanie, 2Ô7_en. 1922. 

Dans presque tous les pays, d’ailleUrs, les 
progrès de l'hygiène infantile ,oht ramené la 
-mortalité 'des enfants de moins d’un an bien 
au-dessous du niveau d’avant la guerre. Voi¬ 
ci, à titre d’exemple, les taux comparés pour 
quelques pays en 1913 et 1923 : Angleterre, 
108, 69 ; Ecosse, 110, 79 ; Danemark, .94, 85 ; 
Finlande, 113, 95 ; Empire allemand, 151, 132 ; 
Pays-Bas, 91, 57 ; Belgique, 130, 107 : France, 
112, 96 ; Espagne, 155, 148. 
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Avis de concours pour des emplois de professeur 
suppléant et de chef de travaux 


Un concours s’ouvrira ie lundi 26 octobre 
1925,' devant la faculté de pharmacie de 
l’Université de Paris, ptfur i’emnloi de pro¬ 
fesseur suppléant de la chaire de physique 
■•à l’école de plein exercice de médecine-et de 
pharmacie de Nantes. 

Le registre des inscriptions sera clos un 
mois avant l'ouverture du concours; 

- ' Un concours pour l'emploi de chef des tra¬ 
vaux d’histoirr. naturelle à l’école prépara-' 
loire de médecine et de pharmacie de Dijon 
s’ouvrira au siège de ladite école, le 27 octo¬ 
bre 1925. 

Le registre des inscriptions sera clos un 
mois avant l'ouverture du, concours. . 

Un concours pour l’emploi de chef de tra¬ 
vaux de physiologie à l’-écolî préparatoire 
■de médecine et de pharmacie de Dijon s ou¬ 
vrira au siège de ladite école, le 29 octobre 
1925. 

Le registre des inscriptions sera clos un 
mois avant l'ouverture du concours. 

■:• Un concours pour l’emploi de chef de tra¬ 
vaux de physique et chimie à l’école prépara¬ 
toire de médecine et de pharmacie de Dijon 
•s’ouvrira au siège de ladite école le 28 octo- 
brei ; 1925. 

•. Le registre des inscriptions Sera clos un 
mois avant l'ouverture du '■concours. 
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INVRAISEMBLABLE ï 


Huit ministères s’occupent des stations hydrominérales 

Maïs aucun d’eux ne se considère comme spécialement 
intéressé par cette question 


M. le Doctçur Durand-Fardel a fait au 
Congrès .cfes Villes d’eaux sur. l’unification 
nécessaire des services administratifs 
concernant l’industrie hydrorriinérale,, un 
rapport qui’hst un réquisitoire sobre dans 
la forme, mais sévère dans le fonds. 

L’importance économique de l’industrie 
-hydrominérale, dit le savant rapporteur, 
n’est plus à démontrer. 

Les précisions, en l’absence de toute 
statistique officielle, sont assez difficiles à 
établir : cependant, en recoupant, certains 
documents, on peut arriver à reconnaître 
que le mouvement de fonds provoqué par 
les déifie éléments les plus tangibles de 
cette industrie, le curiste et la bouteille, 
atteint et même dépasse le milliard. 

Il n’est pas exagéré de dire que ce chif¬ 
fre pourrait être doublé si des mesures 
propres, au développement de cette indus¬ 
trie étaient prises, tant au point de vue 
législatif qu’administratif. 

Ce rappoH n’a en vue qu’une de ces me¬ 
sures'qui'semble capitale, c’est l’unifica¬ 
tion des services ministériels ayant à con¬ 
naître des Stations hydrominérales et cli¬ 
matiques. 

La première chose' à faire, quand on 
veut travailler au meilleur rendement 
d'une industrie quelle qu’elle soit, c’est de 
se rendre colnpte de la valeur de son ca¬ 
pital exploitable, de son outillage -et des 
résultats actuels de son exploitation. Pour 
ce faire, en recourt aux renseignements 
statistiques que chacun peut consulter, le 
plus souvent, dans les bureaux ministériels 
spécialisés. 

Or, pour ce qui est de l’industrie hydro- 
minérale, cette organisation n’existe pas, 
et il est impossible d’obtenir une précision 
quelconque relative à son fonctionnement- 

Cela tient à ce que les Stations hydro- 
minérales ressortissent à huit Ministères, 
dont aucun né se considère comme spécia¬ 
lement intéressé dans la question. 

Il y a au Ministère du Travail, de VHy¬ 
giène, de l'Assistance et de la Prévoyance 
sociales, une Direction de l’IIygiène et de 
l'Assistance publiques (autrefois 5° Bu¬ 
reau'du Ministère de l’Intérieur, et plus 
récemment du Ministère de l’Hygiène), 
qui a dans ses attributions les Eaux mi¬ 
nérales : avec'le Conseil supérieur d’Hy- 
giène publique, de ce Bureau dépendent 
la Commission permanente des Stations 
hydrominérales et climatiques, et la Com¬ 
mission consultative chargée de donner 
son avis sur les questions relatives à l’ex¬ 
ploitation des Etablissements appartenant 
à/l'Etat. 

Ce Bureau renferme de nombreux docu¬ 
ments sur les Stations, documents nulle¬ 
ment classés, ayant surtout une valeur 
historique ; c’est tout au plus s’il y a quel¬ 
ques dossiers à jour concernant les Eta- 
bllsseménts appartenant à l’Etat. 

Quoi d’étonnant à cela, puisque cette 
Direction a dans ses attributions touh-ce 
qui concerne l’Hygiène et la Santé publi¬ 
ques, depuis les sérums, vaccins et remè¬ 
des secrets, jusqu’aux égouts, gadoues, 
etc. Avec la meilleure volonté du monde, 
un personnel restreint qui doit faire face 
à tant de services ne saurait concentrer 
les documents émanant de toutes les Sta¬ 
tions thermales et climatiques, et tenir à 
jour le dossier que chacune d’elles devrait 
posséder. 

Le Ministère. îles Travaux publics , par, 
la Direction des Mines (2° Bureau), ost : 
chargé de transmettre au Conseil général: 
des Mines les questions relatives à la com-. 
pétence technique de ce dernier (périmè¬ 
tre de protection, déclaration d’intérêt pu- 
•blic, travaux de forage, etc.) et d’en trans-: 
mettre les réponses au Ministère intéres¬ 
sé (Loi et décret de 1856). Il publie unè 
statistique générale dès sources d’eau 
minérale de la France. 

•C’est à ce même Ministère que Je Bu¬ 
reau de la voierie routière tient d'ans sa 
dépendance l’Office national du Tourisme 
qui. de par la loi de 1919, perçoit sur Jes 
stations thermales et climatiques une 
taxe additionnelle, à charge par lui de 
« faire la propagande en faveur de- ces 
Stations et d’en faciliter l’accès et le sé¬ 
jour ». 

Le Ministère de l'Intérieur conserve In 
règlementation des taxes, des jeux ot de 
la Police spéciale dès stations. C’est enco¬ 
re lui qui, par 'les préfets, .préside au 


fonctionnement des- Chambres d’indus¬ 
trie thermale. 

Le Ministère de l'Agriculture, par son 
service de répression dès fraudes, inter¬ 
vient dans lé débit dés- sources d’eau mi¬ 
nérale. 

Le Ministère du Commerce se borne à 
enregistrer l’exportation des bouteilles : il 
ignore tout de la vente des produits, bou¬ 
teilles, -sels, etc., dans l’intérieur du pays. 

Le Ministère de VInstruction publique a 
dans ses attributions renseignement de 
1 ’Hydrologie dans les Facultés ; c’est de 
lui que dépend, l’Académie de Médecine 
qui donne sou avis dans toutes les ques¬ 
tions relatives, à la composition .des eaux' 
minérales, aux autorisations d’exploiter 
on de vendre, à la reconnaissance des 
stations comme hydrominéralés ou clima¬ 
tiques, et distribue les récompenses du 
service des eaux minérales, 
v Le même Ministère régit l’Institut d’Hy- 
drologie du Collège de France qui reçoit 
;ses fonds en partie sur les jeux, en partie 
sur la taxe . additionnelle par J'intermë- 
ciiaire de l’Office national du Tourisme. 

il n’est pas jusqu’au Ministère de la 
Guerre et au Ministère des Colonies qui 
n’interviennent dans la question par les; 
Hôpitaux militaires thermaux. 

Il résulte de cette diffusion des respon¬ 
sabilités qu’il n’y en a aucune, et que,, si 
l’on veut se renseigner sur le véritable 
rendement do l’industrie hydrominérale, 
si l’on tente d’envisager les moyens de lui 
donner, dans le fonctionnement économi¬ 
que du pays, la place qu’elle mérite, on 
est renvoyé d’un Ministère a un autre 
sans arriver à obtenir la moindre donnée 
précise. 

Si nous passons de la question spécula¬ 
tive à celle d'exécution, la même dissémi¬ 
nation n’est pas sans présenter de graves 
inconvénients. Chaque Ministère tient 
ùprement à conserver çe qui est de la com¬ 
pétence de ses bureaux,* et cela se com¬ 
prend, car il ne saurait être question, par 
exemple, de faire traiter les cas de fora¬ 
ges par les bureaux du Ministère du Com¬ 
merce. Mais les mesures prises le sont gé¬ 
néralement sans que les différents servi¬ 
ces intéressés soient consultés, ou s’ils le 
sont, îa ; transmission des dossiers, èn l'ab¬ 
sence d’un organisme centralisateur spé¬ 
cialisé, subit les lenteyrs et les erreurs que 
chacun connaît. 

Il faut donc à tout prix obtenir VUni¬ 
fication des services ayant à connaître des 
Stations Hydrominérales et Climatiques : 
Un bureau spécial dans un seul ministère, 
pourvu des moyens (personnel et maté¬ 
riel) suffisants pour concentrer les docu¬ 
ments ;èt répondre à toutes les questions 
relatives à ces stations. 

Peu importe que' cet organisme unique 
soit rattaché au Ministère du Travail et 
de l’Hygiène ou au Ministère de l’Inté- 

Le premier possède déjà-de nombreux 
services intéressés dans la question, mais 
qui s’ignorent les uns les autres '; il coin- ! 
prend entre, -autres, la Commission per¬ 
manente dés .Stations hydrominérales et 
climatiques, instituée au Ministère de 
Tlntériéuj, en 1906. Reconstituée en 1919, 
cette Commission renferme toutes les com¬ 
pétences scientifiques, administratives et 
économiques qui ont à intervenir dans les 
questions thermales et climatiques. Rema¬ 
niée dans ses attributions légales, elle 
pourrait jouer le rôle de Conseil supérieur 
des Stations hydrominéralés, balnéaires èt 
climatiques. Elle; serait qualifiée, non 
plus seulement comme aujourd’hui, pour 
la reconnaissance des stations et leur 
droit à la taxe de, séjour, mais encore : 
pour contrôler effectivement l’emploi de 
cette taxe, effectuer des inspections com¬ 
pétentes? connaître les besoins des sta¬ 
tions, etc..." ... 

lie Cpngrès vota les deux propositions 
suivantes : 

1" Considérant que huit Ministères ont 
dans leurs attributions certaines questions 
.concernant Jes eaux ïhinéralés, qu’il résulte 
de ce fait une dissémination des efforts qui 
annihile les responsabilités, le Congrès émet 
le vœu : 

« Qu’il soit institué dans un seul Ministère 
un Bureau spécial des Stations hydrominé- 
rales balnéaires et climatiques, destiné à 
connaître de toutes les questions relatives à 
ce service, à concentrer tous les documents 
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' Convient à tous les âges. Traitement simple, sûr et 
discret, curatif et préservatif. Jamais d’inconvénients. 
Échant. et littér. aux seuls médecins. 
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y afférant', à constituer un dossier Indivi¬ 
duel ; pour chaque Station, avec la collabo¬ 
ration .consultative des fonctionnaires Spécia¬ 
lisés pour ces questions dans les autres Mi¬ 
nistères. . » 

2" Considérant que la mise en valeur de 
l’industrie hydrominérale. française demande 
la. coopération dé compétences variées, avec 
les attributions nécessaires pour exercer une 
action effective, que -ces compétences se 
.trouvent réunies dans la Commission perma¬ 
nente, le Congrès émet le vœu’ : 

« Que la Commission permanente, des Sta¬ 
tions hydrominérales, balnéaires et climati¬ 
ques' soit instituée comme le Conseil supé¬ 
rieur des Stations hydrominérales, balnéai¬ 
res et climatiques, avec extension de ses 
attributions lui permettant d’exercer un 
Contrôle effectif sur le fonctionnement de 
ces stations, dans un plan analogue à l’ac¬ 
tion et aux prérogatives du Conseil supérieur 
l'Hygiène de Fiance. » 


INSUFFISANCE SÉCRÉTOIRE - GASTRITE - ENTÉRITE 

ORTHO-GASTRINE 

‘ Suif. - Phosph. - Bicar. - Citrate de soude 

(en prises pour un verre) 

ÏORMULE RATIONNELLE - SOLUTION LIMPIDE - Facile à boire-, 
ÉCHANTILLONS : Laboratoire A. LE BLOND 
51, rue Gay-Lussao. PARIS (V ) 


GOUTTE - RHUMATISMES 

ATOPHAN-CRUET 

En cachets ou comprimés de 0,50 cgr. 
- Littérature et Échantillons : — ÿ 


e du Pas-de-la-Mule, PARIS (3 ) 


Magnésie Bismuree 


(marque déposée) 

RÉGULATEUR NORMAL DES 

MAUX D'ESTOMAC 

ÉCHANTILLON * LITTÉRATURE SUR DEMANDE 

A. W. B. SCOTT, pharm.-drog., 38, Rue MONT-THABOR. PARIS 

R. C. Seine 113. 
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raHEZ .le tuberculeux qui prend 
^ de la ZOMINE, la peau et 
les muqueuses se rccolqrcnt, l’état 
général s’améliore, l’appétit renaît. 
Puis, la fièvre s’atténue, la toux et 
l'expectoration diminuent, les ba¬ 
cilles de Koch deviennent plus 
rares ou disparaissent. 

lin d'ohtçnir 
véritable transformation 
de vos malades en traitant par la 
ZOMINE : les tuberculeux, les 
prétubcrculeux, les anémiques, les 
chétifs, lçs chlorotiques, les débiles, 
les fatigués, les convalescents, les, 
gastro-entériqpcs et les scrofuleux. 
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j CALVAIRE DI DOCTEUR 

: Grand roman de Mœurs médicales 

■ Par Johanès GRAVIER. 

(suite) 


— Faut dire aussi qu’on a des soucis, du 
mal. Avec ce diable de cellulo, on est exposé 
à flamber comme une allumette... Quant au 
loyer dés courroies, ça ne rentre pas tout d’un 
seul coup. Il faut y veiller. Il y en a qui se 
font tirer l'oreille... Je vais te montre! com¬ 
ment tout le moulin est manigancé mainte¬ 
nant. 

Ils pénètrent dans le bâtiment sous la con¬ 
duite d’un contremaître, un gros paquet de 
couenne rose, dont le travail consiste à ou¬ 
vrir et,fermer les portes et les vannes. 

Ils en ressortent au bout d’une demi-heure, 
poudré? à frimas par la poussière de la cor¬ 
ne. Pendant la visite, Trialoup n’a fait grâce 
à son fils d’aucun détail de fabrication : 

— Hein, c’est rudement agencé I — Certes, 

• mais cette poudre ne doit rien valoir pour la 
respiration, observa Pierre, hygiéniste mal¬ 
gré lui. — Bail !... 

Le vieux prend cordialement le docteur 

— .Devine un 1 

:'.moulin ? — Je n . . 

— Voyons... — Comment voulez-vous ? 

— A ton' père, à ton vieux père. 

C’est la première fois de sa vie qu’il racon¬ 
te ses affaires à son fils. Il ajoute même : 
— Cela sera pour toi plus tard. 

Pierre 11e le reconnaît plus. On lui a chan¬ 
gé son père. . Ils reviennent ■ do-ucement, en 
causant, comme de vieux amis. 

En dépit de la différence (je costume et de 
l'âge, ils se , ressemblent assez prodigieuse¬ 
ment, l’un près de l’autre. Ils ont la même 
stature aux- larges épaules, plus élégante chez 
le premier, plus athlétique chez le' second. Le 
médecin a beau porter la barbe entière, m 
charlatan rester le menton' glabre, le teint de 
l'un être très blanc, celui de l’autre ridé^et 
tanné, l'arrangement de leur chevelure diffé¬ 
rer complètement, on retrouve, sur le visage 
du fils les traits caractéristiques de la figure 
du père. Même front large, même nez droit, 
même forte mâchoire et même menton têtu. 
-Les yeux aussi ont une coupe semblable, 
seulement, par suite des professions différen¬ 
tes, l'expression varie. Chez l'individu habitué 
à- haranguer la foule le regard, est fureteur, 
arrogant, mobile ; chez l’homme <1 étude, au 
contraire, il rayonne profond, lumineux. 

Mîs totalement en confiance par cet accueil 
inattendu, Pierre va se confesser, répondre 
par une confidence générale à la confidence 
particulière du vieux. Il va tout expliquer, ses 
espoirs, le but de sa visite, lorsqu'ils arrivent 
devant une bicoque. L’éclair d'un mauvais 
souvenir traverse le cerveau de Pierre. Il y a 
deux ans au moment des vaeances, il passait 
là, comme'aujourd’hui avec son père ; tous 
deux causaient tranquillement. Une bonne 
femme, la nière. Poinoti hurla’par la fenêtre : 
— Au secours. Mon homme s'meuit ! 

Poussé par l’instlirct médical, le docteur 
s’élançait quand son' père se rua sur, lui, et 
l’empoigna comme un malfaiteur. Ses mains 
se rivèrent comme des anneaux aux poignets 
du médecin. 

Pierre, sans violence, tenta de se délivrer. 
L’autre le jeta à terre d'un furieux croe-en- 

- jambes qui l'étala par-dessus son fils. 

— Reste tranquille, ■ misérable gueux, ou je 
t'étrangle, grondu-t-il en le maintenant sur 
le sol, car il avait gardé la prise, sa bouche 
contre la sienne, comme s'il voulait le mor- 
drei 

Dans sa maison, la mère Toinon se lamen- 
tait_toujours : 

— Jésus, Maria ! Il ne viendra donc per- 

Célestin Trialoup .avait terrassé son fils. Il 
lui avait mis un genou sur la poitrine. Ses 
yeux forcenés luisaient avec une telle expres- 

• sion dè férocité meurtrière et'de folie 1 furieu¬ 
se, que Pierre ferma les yeux. Lorsqu’il les 
rouvrit, son père sortait de chez le malade 
qui rendait le sang par la bouche. Il avait 
soi-disant arrêté l'hémorragie au moyen 
d’une toile d’araignée frite dans du vinaigre. 

A suivre.) 
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Organique 

—*— Favorise l’Action des 

VITAMINES ALIMENTAIRES 

et de. DIASTASES INTRACELLULAIRES 

Retour très rapide 

Forme : da i aPPÉTIT et des FORCES 

ÉLIXIR n I Adultes : 2 à 3 cuillerées à café par jour. 

D0SES ! Enfants: 1/2 dose. 

Littérature et Échantillons : Établissements MOUNEYRAT, 

12, Rue du Chemin-Vert, à VILLENEUVE-la-GARENNE, ,rti St DENIS (Sein) 


Asthénies diverses DH 
Cachexies 

Convalescences I 
Maladies consomptive. twE 

Lymphatisme DH 

Tuberculose 

Neurasthénie 

D?abét e 

UNEYRAT, JB 

l.Wta St DENIS (Seine) 


Service de Santé militaire 


MUTATIONS 

Médecins-majors de l re classe 

M Kliszowskl, hor§ cadres, troupes d'occu¬ 
pation du Maroc, est réintégré dans les- ca¬ 
dres ,et affecté à la place de Saint-Brieuc. 

M. Etienney, hors cadres, troupes d'occupa¬ 
tion du Maroc, est réintégré dans les cadres 
et affecté aux salles militaires de l’hospice- 
mixte de Besançon. 

M. Mulot Pierre, du 13 e rég. de dragons, est 
affecté au 31 e régiment. d’artillerie division¬ 
naire au Mans. 

Médecins-majors de 2 e .classé 

M. Fonyielle, de la place de Strasbourg, est 
affecté au 170’ régiment d’infanterie, tête de 
pont de Kehl. 

M. Le Rocli, du 7 e bataillon de chasseurs 
mitrailleurs, est affecté à l’armée française 
du Rhin. 

M. Ribollet, 1 du 4® régiment de hussards, est 
mis hors cadres et affecté aux-troupes d’oc¬ 
cupation du Maroc. 

Médecins aides-majors 

>" M. Vetzel, du 15 e corps d’armée (pour or¬ 
dre), est affecté à la place de Colmar, centre 
spécial de réforme. 

M. Brunei, désigné pour l’école d’aviation 
du câmp d’Avord (rTa pas rejoint), est mis 
hors .cadres et affecté aux troupes d’occupa¬ 
tion du Maroc (volontaire). 

M. Ginestet, désigné pour le 43° régiment 
d’artillerie divisionnaire (n’a pas rejoint), est 
affecté à l’armée'du Levant (volontaire). 
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ARTHRITISME, BHTÉRI0-5CLÉRDSE, ASTHME, 
EMPHYSÈME, RHUMATISME, GOUTTE 


DOSE : Depuis 5 gouttes jusqu’à 
120 gouttes par jour. - 20 gouttes 
correspondent comme effet thérapeu¬ 
tique à 1 gr. d’iodure de potassium. 

Laboratoires ROBIN, 13, rue de Poissy, PARIS 
R. C. Seine N° 221.839. 


ÉTABLISSEMENTS CLIMATIQUES - VAUDRY 

Belles façades au Midi 200 m. de TERRASSES et GALERIES 

Ouverts toute l'année — Adultes. Enfants seuls 

U Tris recommandés \ PRIX MODÉRÉS 
le CORPS MEDICAL) Notice 
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PASTILLES 
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MEDICATION TOTALE des V 

MALADIES du FOIE 

et des Syndromes qui en dérivent 


associant synergiquement les 

0P0THÉ.RAPIES Hépatique & Biliaire 

aux meilleurs CHOLAGOGUES sélectionné! 
PILULES et SOLUTION 


CONSTIPATION 

AUTOINTOXICATION 

INTESTINALE 



SCHASTtLLON et L1TTÊHA TVRR : 

Laboratoire de la PANBILINE, Annotai (irdtebe) 
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(C 10 H 15 Ph O 2 Na 2 ) 

Phosphore colloïdal assimilable, le plus Actif, non Toxique 

Indications du Fosfoxyl 

ALGIES, ASTHÉNIES, NEURASTHÉNIES, 
DÉCHÉANCES ORGANIQUES, IMPUISSANCE 

formes : LIQUEUR (non sucrée), - SIROP (anisé). — PILULES | 

Echantillon et Littérature : 

Laboratoires B. CARRON, 40, Rue Milton. PARIS-9' 
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Pour éviter les substitutions 

PRESCRIVEZ etEXIGEZ 

0LE0-G0MEN0L 

PREVET 

5Dosages :2%. 5 %. 10°/o. 20 % . 33 % 

en ampoules ou flacons 


Exiger le nom et la signature PREVET 
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A l’occasion du Congrès International de Médecine militaire qui s’ouvre demain au Val-de-Grâce, nous recommandons vivement de visiter le musée qui a été installé 
après la guerre dans cette école et où ont été prises pour l’Informateur Médical les photos ci-dessus. 















































nécrologie; 

M. le Professeur TESTUT 



Le professeur Testut, dont le nom est 
universellement connu, est mort presque 
subitement à Bordeaux, le 16 janvier der¬ 
nier. Suivant ses dernières volontés, ses 
obsèques ont eu lieu à Beaumont-de-Péri- 
gorcl, son village natal. M. le docteur La- 
target, son successeur à Lyon, et M. le 
professeur G. Dubreuil, professeur à la 
Faculté de Médecine de Bordeaux, ont 
salué la dépouille du maître. 

Testut avait commencé ses études médi¬ 
cales à Bordeaux ' en 1868. Interne des 
hôpitaux de Bordeaux en 1872, docteur en 
médecine en 1874, il fut nommé chef des 
travaux anatomiques à la F'aculté de Méde¬ 
cine de Bordeaux, puis agrégé près cette 
Faculté en 1878. Professeur à la Faculté de 
Lille en 1884, il prit la chaire d’anatomie 
de-Lyon en 1887. 11 y resta jusqu’en 1920, 
époque à laquelle, atteint par la limite' 
d’âge, il quitta l’enseignement. 

Les travaux anatomiques de Testut sont 
.trop nombreux et trop connus pour qu'il 
soit possible et nécessaire de les rappeler. 
Mentionnons simplement son ouvrage sur 
« ies anomalies musculaires che? l’homme 
expliquées par l'anatomie comparée », tra¬ 
vail de grande érudition qu’il fit paraître 
à Lille, et son « Traité d’Anatomie Humai¬ 
ne » clon 1 la première édition fut publiée 
en 1889. Soit par cet ouvrage, constamment 
revu et mis à jour depuis (la dernière édi¬ 
tion est de 1924), soit par la collection qui 
porte son nom, soit par son « Traité d’Ana- 
tomie topographique » (en collaboration 
avec .Tacob), Testut. s’était acquis une gran¬ 
de notoriété, et il n’est pas exagéré de 
dirè qu’il n’v a pas de médecin français 
qui ne puisse se dire son élève. Le traité 
d’anatomie'a été traduit en plusieurs lan¬ 
gues et a fortement, contribué au renom 
dè Ta science française. 

En 1870, alors qu’il était encore jeune 
étudiant. Testnt s'engagea comme simple 
soldat et revint avec la médaille militaire. 
En 1914, il voulut de même, malgré son 
âge, reprendre du service. Il fut affecté 
comme médecin-chef du Centre de neuro¬ 
logie de la XVTTr’ Région, dont le profes¬ 
seur Pitres était le directeur technique. A 
ce sujet, qu’il nous soit permis de détacher 
l’extrait suivant, de l’allocution prononcée 
par celui-ci h l’Académie de Bordeaux, à 
l’occasion du décès de Testut. « Son 
concours nous a été précieux. Quand les 
médecins ou les. chirurgiens de l’énorme 
ambulance de l’arrière qu’était le Centre 
de Neurologie de Bordeaux éprouvaient 
quelques difficultés à déterminer le siège 


d’un projectile- inclus dans le crâne, le 
canal rachidien ou toute autre partie du 
corps, nous aidons recours à Testut qui, 
grâce a l’étendue et â la précision de ses 
connaissances . anatomiques, nous tirait 
presque toujours d’embarras. Nombreux 
sont les blessés qui doivent leur guérison 
à des interventions opératoires dirigées 
d’après les indications de ses minutieux 
repérages. -» 

Après la guerre, Testut reçut la cravate 
de commandeur de la Légion d’honneur. 

Il partagea dès lors son temps entre 
Bordeaux et cette terre de Dordogne, dont 
il affectionnait le calme, les horizons har¬ 
monieux, les tranquilles rivières et, dans 
la maison de famille qui l’avait vu-naître, 
ce travailleur acharné se remit à l’étude. 
Il entreprit l’histoire de son village natal 
et de cette région si riche en souvenirs 
historiques et archéologiques. Les pierres 
de la vieille abbaye de Caiduin reçurent 
bien souvent sa visite,, ainsi que les archi¬ 
ves communales et départementales. De ce 
grand labeur naquirent deux œuvres en 
quatre volumes in-octavo : « La Bastide de 
Beaumont » et « La Révolution à Beau- 
mont-en-Pôrigord ». J’ai fait de l’histoire, 
me disait-il un jour,* en attirant mon atten¬ 
tion sur certains détails rapportés dans ces 
ouvrages, comme j’ai fait de l’anatomie et 
je suis convaincu qu’elle ne peut être faite 
autrement. Les textes doivent être épluchés 
et leurs liens, qui existent toujours, dé¬ 
couverts ; sans cela, on ne fait qu’œuvre 
vaine et fausse) C’était grand. plaisir de 
l’entendre et l’on devinait avec quelle joie, 
il avait « disséqué », je mets le mot à des¬ 
sein, les textes des archives dont il mon¬ 
trait, ainsi qu’il l’aurait fait d’une prépa¬ 
ration anatomique, les rapports de conti¬ 
guïté ou à distance. 

Il n’aura pas eu la joie de voir l’édition 
de sa dernière œuvre, celle do-nt il avait 
tracé les plans avec le professeur Pitres ; 
ouvrage de neuropathologie, qui paraîtra 
incessamment sans doute, et qui met en 
relief les résultats des observations faites 
au Centre de Neurologie de Bordeaux. 

Testut a été un rude travailleur, mais il 
a été soutenu par un grand amour de la 
recherche et de la science. « Vous avez 
aimé votre science, dit très justement M. le 
docteur Latarjet dans la belle allocution 
qu’il a prononcée à 1 ses obsèques, comme 
votre terre, comme votre bien, comme votre 
chose, d’un amour total, d’un amour ja¬ 
loux. Votre labeur'retrouvera le souffle qui 
animait les grands savants de la Renais- 


Le III e Congrès International de Médecine 
et de Pharmacie militaires 


Ce Congrès s’annonce comme devant 
avoir un succès sans précédent ; en voici 
le programme : 

LUNDI 20 AVRIL : 

9 h. 30. — Réunion à la Sorbonne. 

10 heures. — Ouverture du Congrès par 
le président de la République. 

11 heures. — Visite par une délégation 
au tombeau du Soldat inconnu. 

16 heures. — Réception à l’Elysée des dé¬ 
légués officiels des nations étrangères et du 
Comité. 

21 h. 30. — Séance artistique à La Sor¬ 
bonne. 

MARDI 21 AVRIL : 

9 h. 30. — Séance de travail au Val-de- 
Grâce. 

16 h. 30. — Séance de la Société des offi¬ 
ciers de complément. 

20 heures, — Soirée à. l’Opéra. 

MERCREDI 22 AVRIL : 

9 h. 30. — Séance dé travail, 

14 heures. — Excursion à Versailles. j 


JEUDI 23 AVRIL : 

9 h. 30. — Séance de travail. 

14 h. 30. — Visite de l’exposition 

industrielle par le Jury ; séance cinémato/ 
graphique. 

16 heures. — Réception à l’Hôtel de Ville, 
VENDREDI 24 AVRIL : 

9 h. 30. — Séance de travail. 

14 h. 30. — Aviation sanitaire au Bour¬ 
get. 

SAMEDI 25 AVRIL : 

9 h. 30. — Visite de l’hôpital Percy, h ; 
Issy-les-Moulineaux. 

14 h. 30. — Récompenses de l’exposition;]; 
séance de travail et clôture. 

\ 20 heures. — Banquet. 

Les questions traitées seront ; la spécia¬ 
lisation technique base de f onctionnement * 
du service de santé ; la méthode de sélec¬ 
tion du contingent ; étiologie et traitement 
des arthrités traumatiques ; méthodes d’a¬ 
nalyse du matériel de pansement et de su¬ 
ture. 


La radiologie obstétricale doit devenir 
une méthode courante 


Dans sa thèse, André Blanche montre toui 
l’intérêt que présente la radiologie en. obsté 
trique, tant au point de vu.e diagnostique 
qu’au point de vue documentaire. 

Pendant longtemps, les méthodes étaient 
imprécises et des erreurs considérables ont 
été commises en radiologie obstétricale. ’ 

Il semble que, maintenant, les faits soient 
mieux mis au point. 

Le radio-diagnostic de la gestation est 
« possible », dit M. Blanche- dans sa « pre¬ 
mière moitié ». Il donne à cette période des 
résultats' inconstants." 

Il peut être-considéré comme donnant des 
» ; résultats constants » dans la « deuxième 
moitié de la gestation » (sous déserve d’une 
mstlrumentatioii appropriée). 

Le diagnostic de présentation, position et 
variété de position, peut s’établir en général 
avec facilité.(en employant une technique 
spéciale). 

Un grand nombre d’anomalies de la gesta¬ 
tion peuvent être diagnostiquées par la ra¬ 
diographie, telles que les « présentations vi¬ 
cieuses » ‘ et les' a gestations “gémellaires. 
Toutefois, l’interprétation 'des qjjchés dans 
ces derniers cas nécessite une attention par¬ 
ticulière pour éviter les- erreurs de diagnos¬ 
tic. 

Le radio-diagnostic différentiel entre la ges¬ 
tation -extra-utérine et la gestation normale 
basé sur la topographie du fœtus par rapport 
à l’axe pelvien ne paraît pas - définitivement 
établi. 

I.a mort du fœtus in utéro peut être diag¬ 
nostiquée radiographiquement. sur la consta¬ 
tation d’un chevauchement typique des os du 
crâne. Par contre, dans le cas de macération 
fœtale, ou la mort remonte à plusieurs se¬ 
maines. la radiographie, par exception, peut 
devenir négative. 

Le radio-diagnostic médico-légal de la ges¬ 
tation devrait être pratiqué chaque fois que 
.les conditions matérielles le rendent possible. 
La conclusion générale qui se dégage de cet¬ 
te thèse, c’est que la radiologie obstétricale; 
qui ne doit en aucune circonstance se substi¬ 
tuer absolument aux méthodes courantes 
d’examen clinique, ne peut plus être considé¬ 
rée comme une méthode d’exception. Il paraît 
essentiel pour cette raison que les Maternités 
soient pourvues de services ’ radiologiques) 
« spécialement » adaptés. 


JOURNÉES MÉ DICALES PARISIENNES 

Un Comité vient de se constituer sous les 
auspices de la « Revue Médicale Française », 
pour organiser à la fin du mois de septembre 
1926-, des « Journées Médicales Parisiennes », 
suivant l’heureuse formule qui a donné 4 
Bruxelles de. si brillants résultats. 

Le Comité s’adresse aux médecins prati¬ 
ciens français et étrangers et se propose, 
grâce à la collaboration. des professeurs de 
.la Faculté de Médecine, des chefs de servi¬ 
ce dès hôpitaux .et des chefs d’établisemehts 
d’enseignement privé, de leur donner le 
moyen dé s’initier ' aux nouvelles méthodes 
de diagnostic et de thérapeutique. 

.■Le- professeur Balth.azard a été désigné 
pour, remplir les fonctions de commissaire. 
général et le docteur Dujarric de la Rivière 
celles de secrétaire général. • 


sance. Nouveau Vésale, vous avez recon¬ 
quis le corps humain et vous avez édifié 
un monument impérissable -.qui rend glo¬ 
rieux votre nom et, avec lui, celui de l’ana¬ 
tomie française dans le monde. » De carac¬ 
tère aimable et bienveillant, ïl demeura 
toujours très attaché â ses élèves et à ses 
amis. On lui a reproché d’être trop univer¬ 
sitaire. Il a toujouïs choisi, en effet, les. 
collaborateurs de son œuvre pédagogique 
dans renseignement officiel c’est un tra¬ 
vers sans doute, mais ses brillantes qua- 
lités de professeur doivent le faire excuser. 

Docteur Galtier. 


UN NOUVEL APPAREIL A COURANT CONTINU 
SOUS TENSION DE 500.000 VOLTS 

Peut-être améliorera-t-il la thérapeutique 
du cancer 


M. le Professeur d’Arsonval vient de pré¬ 
senter à l’Académie des Sciepoes un nou¬ 
veau générateur de courant continu à 500:000 
vpits. 

_ Ce chiffre, largement dépassé avec le cou-, 
rant alternatif, n’avait jamais été. atteint ' 
pour le continu. Les appareils actuels attei¬ 
gnant tout juste 300.000 volts. 

Les détails techniques étant d’un intérêt A 
secondaire pour les médecins, contentons- 
nous d’indiquer que cet appareil est -basé -■ 
sur le même principe que ceux qui sont ac¬ 
tuellement en usage avec soupapes à vide,,-'; 
dites « Kénotron ». 

Une installation-a étéTfaite dans le labora¬ 
toire de M. Jean Perrin, professeur de chi¬ 
mie physique à la Sorbonne. 

M. Jean Perrin doit s’en servir pour pous-':) 
scr plus loin ses Investigations sur la cons-. . 
titution de la matière dont on connaît la 
.haute portée scientifique. 

Pour le'médecin, un autre point de vue 
est intéressant ; c’est l’usage radiothérapi-.. 
que. Cet appareil peut, monté avec des am-. ; 
poules spéciales, fournir des rayons X ; or, 
il 'est à l’heure ' actuelle certain que pins 
on augmente la puissance des' sources de 
rayons X, plus on perfectionne la théra¬ 
peutique du cancer. Le professeur Bergonlé, 
à qui était destiné cet appareil en attendait 
d’excellents résultats. Le seul reproche quèfï 
l’on puisse lut faire c’est de n’être pas en-' . 
core assez puissant ; M. Jean Perrin deman- : 
de plusieurs millions de volts pour faire la .y 
transmutation de la matière ; il est possi¬ 
ble que le seul million donne la guérison < 
du cancer en permettant un filtrage des ) 
rayons qui est impossible avec les appa¬ 
reils actuels. 

Dans sa note à l’Académie des sciences, 
M. d’Arsonval indique en manière de conclu¬ 
sion que toutes les difficultés techniques 
sont résolues, « obtenir des tensions plus ' 
élevées, dit-il, n’est plus qu'une question de 
coût d’appareil ». 

Or, ne croyez pas qu’il s’agisse de som¬ 
mes extraordinaires ; M. Jean Perrin pense, 
qu’avec 5 millions de francs on réaliserait 
un appareil de plusieurs millions de volts. - aj 

Il est certain que le cancer coûte par an 
bien plus cher que cela à un seul pays eom- t 
me la France ; mais Tl est presque non.! 
moins certain que quelques .années .passe- 
ront encore avant que soit réalisé cet es¬ 
poir. 


Ephémérides Médicales 

12 avril 1752. — Mort, à Paris , de Fr. 
Ohicoÿnèau , premier médecin de Lotus XV, 
qui se signala par son courage -et son dé¬ 
vouement dans la terrible peste de Mat- 
seine (1720). 

13 avril 1794. — Naissance, à Maurcilhan, 
de P.-J. Flourens, célèbre physiologiste, 
élève de P. de CandolVe et de Cuvier, pré¬ 
curseur de attitude Bernard (mort en 1867).)’ 

14 avril 1519. — La pesta sévissant à Pa¬ 
ris, le prévôt interdit la représentation du 
Mystère de l'a Passion, qui devait avoir/ 
lieu dans le cimetière Saint-Jean. 

15 avril 1792. —Les chirurgiens Lotus èk 
Cidlerier expérimentent. à Bicâtre. sur des 
cadavres humains cl stir des moutons vi¬ 
rants. la machine appelée déjà Guillotine 
ou Louisette. 

16 avril 1666. — Dans une nouvelle séan¬ 
ce. la Faculté réhabilite, définitivement l'é¬ 
métique, dont le Parlement avait interdit 
remploi en 1566 et 1619. 

18 avril 1672. — Daquin, docteur, de 
Montpellier devient premier médecin de 
Louis XIV el pendant 21 ans tient un 
« tournai de la tantôt du roi ». 









































Parmi les documents iconographiques du musée du Val-de-Grâce, il faut placer ep 
première placé la collection des moulages effectués par le regretté docteur Morestin 
dans son service des blessés de la face. 



LE MUSÉE DU VAL-DE-GRACE 


Ne manquez pas de le visiter à l’occasion du Congrès 
de Médecine militaire 

-£-¥-3- 


Oe Musée actuel du Val-de-Grâce ne pos- 
' s«âe qu’un lointain rapport avec Les collec- 
iions diverses, instituées avant là guerre, 
dans une partie des locaux qu’il occupe au- 
: jonrdlhui. L’ancien musée comprenait un 
grabd nombre de pièces anatomiques et ana¬ 
tomopathologiques, recueillies par Larrey, 
Bégin, Sédillot etc., auxquelles s’ajoutèrent 
plus tard d’importantes collections expéri¬ 
mentales des Professeurs Delorme', Cbauvel, 

- Nimier, Ferraton _■ ainsi qu’une collection 
d'appareils de transports anciens et moder- 

,'nes et des spécimens variés de matériel 
iSsanitaire constitués par le médecin inspec¬ 
teur général Delorme. 

JpLà- création des Archives et Documents de 
guerre qui perpétuent aujourd’hui le nom de 
Musée clu Val-de-Grâce, 'est l’œuvre de la 
grande guerre ; elle date de 1916. L’honneur 
de cette institution en revient à M. Justin 
ËGodart, sous-secrétaire d’Etat du service de 
santé.* * Ce musée est destiné « à réunir et con- 
. server.tous les objets et documents qui, à un 

- titre quelconque touchent à l’organisation et 
au fonctionnement du Service de Santé, qui 

intéressent, les techniques employées et les’ 
.. résultats obtenus dans les diverses branches 
de l’art médical pendant la guerre. » 
v;"-L’organisation . actuelle du Musée du Val- 
âdè-Gçâce comporte cinq seetions : 

8f‘. 1* Les archives ; 2" le musée anatomo-pa 
Hthologique ; 3° le musée historique ; 4° le 
".matenel sanitaire ; 5° la bibliothèque oei> 
j, traie du Service de Santé. 

Pour visiter ce musée avec commodité, 
il est conseillé de suivre l’itinéraire suivant 

K& ÿèrte d’entrée du musée est située , dans 
r la Cour Broussais (Ecole d’application du 
Service de Santé). Entrer en premier lieu 
[ dans les sections des archives : les docu- 
ments conservés dans cette, section peuvent 
; être groupés sous les six rubriques suivan- 
p •tes : 

ty a) Archives du- Service de Santé de la fin 
^ydu xviii” siècle à 1914. 

Archives de la guerre 1914-1918. 

Ifevc) Films cinématographiques. 

d) Photographies. 

R'A) Documents iconographiques (dessins,- 

gS.aguarelles, cartes, graphiques, etc.) 

kv-f) Feuilles d’observation clinique se rap-. 

sortant aux pièces anatomo-pathologiques. 

Èj;’ De cette partie du niusée le visiteur passe 
1 toujours au rez-de-chaussée dans la section 
fcàbatomo-pathologique. (Partie réservée, aux 
|r«euls membres du corps médical). Elu.- 
pour objet la conservation des documents se 
f ; rapportant aux blessures ou maladies obser- 
pf véès pendant la guerre 7914-1918 et concert 
r.ant l’anatomie-pathologique, leur évolution 
r -)ÿclinique, leur traitement (4.000 documents), 
EÇjflOulages. photographies, aquarelles, objets 
divers, projectiles, instruments, appareils ; 
î. v enfin et surtout une importante série de piè¬ 
ces anatomiques prélevées au cours d’autop¬ 
sies ou d’interventions chirurgicales dans la 
[y zone des armées. 

Cette, section comprend une importante col¬ 
lection de pièces de tous ordres réservées aux 
IPtessures de la face et du crâne : c’est la 
L . salle Morestin. '. 

|f. Én sortant de c-ette section, passer à la sec- 
B lion historique qui renferme, une multitude 
. dé . documents de. nature artistique : sculp- 
| tares, peintures, dessins, gravures se rap- 
portant à l’histoire du Service de Santé mili¬ 
taire français depuis ses origines jusqu’à nos 
; jours : ce musée ^occupe les trois étages du 
. pavillon d’angle 1 qui flanque au sud-ouest le 
monastère de Mansart. 

& Après avoir parcouru les trois étages occu- 
1 Dés par ce musée redescendre au premier 
L étage où est installé le musée du matériel 
fe- sanitaire. 


Occupant tout l’étage- du cloître du Val-de- 
Grâce, les’, documents de cette section ont été 
groupés sous les onze rubriques que voici : 
Protection du combattant ; Transport des 
blessés : Hospitalisation ; Hygiène aux ar¬ 
mées ; Traitement des blessures de guerre ; 
Traitement des fractures de guerre ; Ortho¬ 
pédie-rééducation ; Moyens thérapeutiques 
du Service de Santé ; Matériel sanitaire des 
armées 'ennemies ; Radiologie ; Expertise 
médico-légale des invalidités résultant de la 
guerre. 

: Les documents de cette section sont expo¬ 
sés suivant l’ordre que nous venons d’énon¬ 
cer et qui reproduit les étapes franchies par 
le blessé, depuis- sa chute sur le champ de 
bataille, jusqu’à T'obtentiOn- de sa pension 
de retraite. 

La , cinquième et dernière section du mu¬ 
sée est constituée par une bibliothèque por¬ 
tant T appellation de Bibliothèque centrale du 
Service de.Tàamté et installée dans un des 
pavillons formant un des petits côtés d® la 
Cour Broussais. 

Elle a'été créée eh 1916 par la fusion dé Ta 
Bibliothèque de l’Ecole du Val-de-Grâce, de 
- celle du Comité consultatif et de nombreux 
autres ouvrages recueillis et groupés en vue 
de servir aux études de toutes natures se rat¬ 
tachant au Service de Santé militaire. 

Elle ne' comptait pas moins/de 15.500 ou¬ 
vrages, et 29.000 volumes, sans coifipter une 
importante collection- de thèses qui s’élève à 
plus de -40.000, auxquelles il importe d’ajou¬ 
ter la collection à peu près complète des pu¬ 
blications périodiques (130 cette année). 


LE MONDE MEDICAL 


Naissances 

rie docteur-et Miné Jean Mouls sont heu¬ 
reux de faire part de la naissance de leur 
fille, Jeanne, 

Eë docteur et Mme Pierre Piéchaud font 
part de la naissance de leur fille. Paiilettff 
à Bordeaux. 

Mariages 

, Le 7 avril a été célébré,, dans la plus 
stricte' intimité, le mariage du * docteur 
Reinliold avec Mlle Marguerite Jacobi. 

Nécrologies 

On annonce la mort de M. Elie Berger, 
membre de l’Institut, professeur honoraire 
de l’Ecole des Chartes, conservateur du 
Musée Condé, officier de la Légion d’hon¬ 
neur, décédé 4, quai d'Orléans. Ses obsè¬ 
ques ont eu lieu le 6 courant, à 10 heures, 
en l’église de la Rédemption, 16, rue Cliau- 
chat. 


Le département de la Seine 

possède une femme aliéniste 

Dans' un article paru récemment/ dans- le 
Matin, Mlle Pascal affirmait que « les asiles 
ne sont pas des geôles' ». 

Cette jeune femme, qui vient de passer bril¬ 
lamment le concours des médecins dés asi- 
. les de la Seine, est la première femme alié¬ 
niste. Courageusement, partout oublie pas¬ 
se. Mlle Pascal lutte contre les- préjugés et 
les traditions usées. Elle a déjà a son actif 
une œuvre psychiatrique importante. 


A BORDEAUX 


M. le professeur ' Duvergey a fait, le 30 
mars 1925, sa leçon d’ouverture. Après avoir 
rendu hommage à. ses maîtres, en particulier 
au professeur Lanelongue qui assistait à la 
cérémonie et au professeur Pousson,. son pré¬ 
décesseur dans la chaire, le nouveau pro¬ 
fesseur a jeté.un.coup d’œil d’ensemble sur 
les progrès réalisés dans la science, urologi¬ 
que et sur les nouvelles méthodes'd’explo¬ 
ration, il a insisté sur la solidarité étroite 
qui unit tous les segments.de l’appareil uri¬ 
naire et les indications qui en découlent, soit 
au point de vue du pronostic, du diagnostic, 
ou de l’intervention opératoire, il a. terminé 
par des considérations sur Tes-procédés opé¬ 
ratoires, anesthésie, techniques, suites opéra¬ 
toires, etc. 

Les- professeurs, les amis du nouveau pro¬ 
fesseur et les étudiants se pressaient nom¬ 
breux à cette belle leçon qui fut très, applau¬ 
die. 


Légion d’honneur 


M. Louis Polin, médecin inspecteur de 
l’armée, est nommé membre du Conseil de 
l’ordre de la Légion d’honneur, en rem¬ 
placement de l’inspecteur général Février, 
décédé. 

Au grade d’officier : M. le docteur Lorin, 
médecin principal de la marine de réserve. 

Au grade de chevalier : MM. les docteurs 
Daniel (Joseph), médecin adjoint de la 
marine marchande ; Leroy (Alfred), secré- 
tair général de la Société des sauveteurs 
du Havre. 


On nous informe que 


Le Conseil de la Faculté de médecine de 
Bordeaux a désigné M. C. Roques pour Ta 
place de professeur titulaire de physique mé¬ 
dicale, en remplacement de M. Bergonié, 
décédé. " 

M. le docteur Patel, agrégé près la Faculté 
de niédecine cle Lyon, est nommé professeur 
de chirurgie opératoire à là Faculté de-mé-., 
dêcine de Lyon. T 


. Lé- Comité cle direction : çle la Société fran¬ 
çaise de Dermatologie et de Sijphiligraphie 
a décidé de porter de 800 fr. à 1.500 fr., le 
mentant du prochain'prix Zanibaco, qui se¬ 
ra décerné en 1926. 

Les mémoires présentés pour ce prix et 
dont le sujet est laissé libre, au choix de 
chaque concurrent, devront être adressés à 
M. le secrétaire général, hôpital Saint-Louis, 
au plus tard le 30 novembre 1925. 


“ INAVA ” fabrique des Vaccins concentrés 
contre : 

la Pyo'rrhée Alvéolaire ; 

les Infections Staphylococciques ; 

TOzène ; 
les Métrites ; 

les Bronchites Chroniques et T’Asthme : 

.du Vaccin antipyogène, etc. 

Ces vaccins s’injectent à la do^e d’une à six 
gouttes, localement. (Applications de 1’ « Im¬ 
munité locale » de Besredka). 


La Société des amis du Muséum a tenu hier 
son .assemblée ' générale dans le grand am¬ 
phithéâtre de cet établissement, sous la pré¬ 
sidence- de M. Daladier, ministre des colo¬ 
nies. Après lecture des. rapports annuels, lé 
ministre a préconisé ..l’appel économique aux 
colonies. Puis M. Neveu-Lemaire a fait une 
•conférence très applaudie’ sur le rôle des 
mammifères dans la propagation defe. ma¬ 
ladies humaines.' 

Le Conseil de la Faculté de Paris par 23 
voix contre 16 a admis le transfert de la Chai¬ 
re de Ni. Strohl, professeur de physique d’Al- 

• ger à Paris. Celui-ci sera, donc appelé à suc¬ 
céder au • professeur- André B'roca. 

Le prochain dîner de l'Amicale fies « Mé¬ 
decins Parisiens de Paris » aura, lieu le jeu¬ 
di. 30 avril, dans Tes salons du Club de la 
Renaissance Française, 42,- rue de Poitiers. 
-Ce dîner sera suivi de T'Assemblée générale 
annuelle. 

ucaninetiMET, (Cessions 1 médicales et 

remplacements) est dirigé par un confrère. 
D 1 GUILLEMONAT : il fournit gratuitement 
tous renseignements médicaux, l'él. Gob. 24.81- 


Le professeur Richet a fait à Barcelone une 
conférence sur la métapsychique qui fut sui¬ 
vie d'un banquet à l’Hôtel Ritz. Le Proies'-: 
seur Richet y réc-ita avec un talent que lui 
envieraient bien des acteurs, disent les jour-' 
naux espagnols, la fable la « Cigale et la 
fourmi » ; il fut l’objet d’une ovation des 
plus chaleureuses. - ' ..... 


Un concours pour trois places de radiolo-’ 
gistes des hôpitaux de Paris aura lieu le 11 
mai ; l’inscription est ouverte du 20 au 29 
avril, avenue Victoria. 


AU MUSEE DU VAL-DE-GRACE 
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A gauche : le grand escalier du musée du Val-de-Grâce. — Au centre : un autographe du maréchal Foch. — A droite : Ta t] 
de doctorat en médecine de Larrey. On trouve dans les archives de ce musée des documents très intéressants. 
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LAcmEum 

VerÆs : ECZÉMAS 

RBCUTâ 

Topique : PSORIASIS 

%i£ SOUFRÉ 


LES GRANDES FIRMES FRANÇAISES 


LABORATOIRES PIERRE BMSSOR & C :r,r 

de Paris (S'- Louis-Broca) 



LABORATOIRES PIERRE BRISSON & C‘ 
se sont spécialisés dans l’étude du soufre 
— qui est un élément de la cellule muante — 
et dans ses applications internes et externes. 
Toutes ses préparations ont été essayées 

dans les hôpitaux de Paris et de Prouince. 

V....♦* 



.... 

LE SOUFRE 

corps simple, indispensable à la uie est le 
médicament héroïque des affections cuta¬ 
nées qui prouoquent une désulfuration de 
l’organisme. La thérapeutique soufrée a 
pour but d’apporter le soufre déficitaire sous 
une forme appropriée, et d’utiliser son 
pouvoir antiseptique et kératoplastique. 
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Ce que vous verrez à l’exposition du Val-de-Grâce 


I Groupe 1. — Classe 1. — Le stéthoscope dou¬ 
ble de H.-), l'rossard , préparateur à la Sor- 
ionne. — Ce très remarquable instrument 
n'amplifie ni ne déforme les. bruits. C’est une 
! ropîe et un relai de l’oreille moyenne avec 
. lequel on met son oreille sur. le malade et sa 
' tète à 0 m. 50. réalisant ainsi l’auscultation 
inédio-immédiate. (Prix, 15 fr. or.) 

La-maison Flicoteaux, Boutet et Cie expo¬ 
se un ; autoclave horizontal, avec chaudière 
attenante et appareil permettant d’obtenir 
des pansements absolument secs et de stérili¬ 
ser.les instruments 1 (sans traee de rouille) 
sansTadjonction d’aucun produit. Le modèle 
est muni d’un nouveau système bréveté des- 
: tiné ù fermer dans l’autoclave lui-même les 
boîtes de pansement avant l’ouverture du 
stérilisateur. On remarque de la même mai- 
! son les diverses boîtes de pansements et 
Lÿiistruments avec des dispositifs de ferme- 
dure fort ingénieux. 

t Classe 2 . — Bactériologie ; Sérums théra¬ 
peutiques ; vaccins. — Les établissements 
f Coçit, 28 boulevard Saint-Michel, présentent 
| sur une importante surface de 12 mètres car¬ 
rés un laboratoire pour sérums et vaccins en 
1 ordre de 'marche avec placard-étuve grand 
Lmcdèle, broyeur à microbes de différents 
I modèles. bain-Marie pour milieux de cultu- 
f res pour tyndalisation et stabilisation des 
vaccins, filtres Martin, Roux, Hauduroy, 
f Chamberlain, appareil distributeur et rem- 
| rlisseur type Institut Pasteur, modèle Ran- 
que et Senez, modèle Val-de-Grâce, appareil 
fc à centrifuger ; appareil à vide pour remplir 
. les ampoules de différents modèles, pompes 
f à vide, dispositif pour fermeture d’ampoules 
Ravèc chalumeau à gaz, à essence, au moteur, 
phiçroscope français, fabrication Cogit, ap- 
Sftàfeils divers, pour micrographie et bactério- 
! iogie, colorimètres, opacimètres, verrerie 
; spéciale de laboratoire Boromica. 
f Vaccins du professeur A. Brusohettini, de 
[ Gênes, préparés par les laboratoires Four- 
I niei'S frères, 26, boulevard de l’Hôpital à Pa- 
t iis! 

Le mode de préparation des vaccins du 
Professeur Bruschettini est d’une originalité 
gpncontestable. Cette méthode consiste essen- 
( tiellement en un passage des cultures micro- 
t. tiennes vivantes sur un organisme animal. 

pat injections dans la cavité pleurale dans 
I, -laquelle on a préalablement déterminé un 
f afflux’ de leucocytes. Ils se distinguent éga- 
f-Mement par leur extrême polyvalence. Celle- 
t • ■ci ;a permis d’opposer un seul vaccin dit 
>i antipyogène polyvalent » à une infinité 
' d’affections extrêmement variées, tant bana- 
{.■ les’ que spécifiques. 

KÏ Quant au « vaccin antigonococcique », sa 
polyvalence permet de l’employer, non seu- 
|, ,)ement dans les affections gonococciques ai- 
(fegoÇs, mais dans toutes les affections secon- 
L daires. Leur caractéristique' commune est 
[ l’absence de toute réaction générale ou loca- 
P.îe appréciable. 

Les laboratoires Fournier frères, sont à la 
6-disposition du corps médical pour lui adres- 
ser les échantillons de ces vaccins et lui per- 
mettre de les expérimenter largement. 

'Le Laboratoire Oliviero », bien connu du 
«tops médical français et étranger par les 
6’ préparations de « Sérum de cheval » qu’il a 
f créées voici près de 25 ans, profite de cette 
^exposition pour nous présenter un nouveau 
produit opothérapique « l’Hépatine Gad » re- 
k -tiré du Joie de la morue. D’après les recher- 
gpihes de M. Oliviero, ce n’est pas dans l’huile 
qu’il faut chercher la totalité des principes 
.■bienfaisants qui lui sont attribués, mais dans 
Ile,foie lui-même, milieu générateur de ces 
-principes. Le foie de la morue renferme vingt 
fois plus de Upophosphatides curatifs que 
l’huile qu'il sécrète. Sous un faible volume 
cn£"a donc des principes actifs de la plus* 
•haute importance. 

Le docteur Thepenier, 12. rue Clapeyron, à 


REMINÉRALISATION 

POLYOPOTHÉRAP1E 


orocALtiun 

GUERSANT 

RECONSTITUANT PHYSIOLOGIQUE 

Cachets, Comprimés, granulé 
OPOCALCIUM ARSÉNIÉ (Cachets) 
OP OFERRINE j 2 à 4 par _ jour 


Laboratoires de l’OPOCA LOI U M 

A. RANSON, D r en Pharmacie 
iil, avenue Gambetta, PARIS — R. C. Seine IK.SSi 


Paris expose deux produits bien connus des 

La Bulgarine , culture pure de bacilles bul¬ 
gares sur milieu strictement végétal, con¬ 
tenant des bacilles vivants puisqu’on' les re¬ 
trouve dans les selles, trois à cinq jours 
après la première prise- ; cependant le 5 dé¬ 
cembre 1908 Thepenier, dans une conférence 
faite à la Société médicale de Gannat et in¬ 
sérée dans le Centre médical écrivait : « Les 
bacilles perdent peu à peu leur activité et 
mentent, mais le bouillon n’esl cependant 
vas devenu une simple potion à l’acide lac¬ 
tique, on peut obtenir encore de bons résul¬ 
tats même d’anciennes cultures ; car si le ba¬ 
cille meurt, les endodiastases restent Divan- 

Il fut donc un des premiers à poser le pro¬ 
blème de la vaecinothérapie par vole büca- 
liî, ■ y î ’. 

L’amylodiastase, extrait total d’orge. 'et 
de céréales germées renfermant sous un très 
petit volume la totalité des principes natu¬ 
rels (diastases, vitamines) solubles qu colu- 
bilisables des céréales. Spécifique des insuf¬ 
fisances cœcales, ce produit fait disparaître 
en quelques jours, l’amidon <ies salles, aug¬ 
mente la digestibilité du mauvais pain dont 
nous sommes gratifiés. Afe pas oublier que tes 
ferments lactiques activent là digestion des 
féculents ; les deux médications peuvent être 
associées, ir 


Groupe 2. — Classe 2. — Instruments de 
chirurgie en gomme. — M. Kraus, pharma¬ 
cien de première classe de l’Ecole supérieure 
de Paris, présente le Francoplaste, emplâtre 
caoutchouté à l’Oxyde de- Zinc, fourni aux 
Services de Santé français et alliés,, aux hô¬ 
pitaux de Paris et à plusieurs centaines d’hô¬ 
pitaux de France et d’étranger. Doué d’un 
pouvoir adhésif très grand le Francoplaste 
n’est pas irritant, souple, d’un emploi pro¬ 
pre, pratique et économique, ne laisse aucun 
dépôt après son . emploi et se conserve pen¬ 
dant des années sous tous les climats. Il 
semble destiné à remplacer tous les similai¬ 
res. la plupart des chirurgiens - qui en ont 
fait l’essai, ayant su apprécier ses qualités. 

Classe 9. — Art. dentaire. — La Société 
française de fournitures dentaires présente 
comme nouveauté la seringue pour injec¬ 
tions hypodermiques du docteur Raison, son 
moteur de laboratoire pour dentistes « Maed » 
et un tableau électrique avec tous les acces¬ 
soires, monté sur pied mobile. Tous ces 
appareils sont- fabriqués dans son usine de 
Paris. 


Classe 10. — Instruments de chirurgie en 
métal. — La maison Guyot présente des cys- 
toscopes à optique à grand champ et lumi¬ 
nosité parfaite. Une nouvelle tablé d’opéra¬ 
tions pouf^grande chirurgie et voies urinai¬ 
res adoptée par le Service de Santé militai¬ 
re. table qui nous parait réaliser les derniers 
perfectionnements exigés par la chirurgie 
moderne. 


Classe 12. — Mobilier chirurgical. — Les 
établissements Adnet. On remarque une pe¬ 
tit© installation à l’usage des médecins con¬ 
sultants, dentistes ; donnant l’eau stérile, les 
pansements et les instruments stériles à 134“ 
C ; encombrement d’un meuble. 

Classe 23. — -La maison expose .un matériel 
pour les analyses médicales, faisant auto¬ 
matiquement les dosages des principaux élé¬ 
ments des urines, du sang et du lait. Vu aus¬ 
si assortiment d’ampoules vides en verre 
neutre. 


Groupe 3. — Classe 13. — Produits phar¬ 
maceutiques. — Etablisse jnents B via : Noté 
parmi les nombreux exposants, 1-e stand des 
Etablissements Byla, 26, avenue de l’Obser¬ 
vatoire, à Paris. 

Qui se dltinguent par leurs produits tou¬ 
jours rigoureusement étudiés conformément 
aux derniers progrès de la science. 

La Direction des Etablissements Byla rap¬ 
pelle que, pendant toute la durée de l’Expo¬ 
sition, elle se tiendra en son stand, à la dis¬ 
position du corps médical pour tous rensei¬ 
gnements sur « Le problème de l’Insuline » 
et tout ce qui concerne l’Opothérapie. 

A remarquer l’exposition importante des 
Laboratoires Clin, groupant leurs nombreu¬ 
ses 'préparations : La ■ Médication Colloïdale 
représentée par de nombreux colloïdes qui 
ont fait leurs preuves thérapeutiques, parti¬ 
culièrement l’Elect.rargol, inscrit à la no¬ 
menclature du Service de Santé militaire ; 
une gamme complète d’arsénobenzènes éga¬ 
lement autorisés par le Ministère de la guer¬ 
re : Tréparsénan (606), Néo-Traparsênan (914),, 
le Sulfo-Tréparsénan administré principale¬ 
ment en Injections sous-cutanées; VAdrénaline 
Clin, dont le pouvoir rotatoire 53 approche 
le pouvofr théorique maximum ; VEmétine 
Clin et son complexe la Bismétine (Iodure 
double émétine-bismuth) ; l’Enésol ; les Tu¬ 
bes stérilisés Clin pour injections hypoder¬ 
miques, les Collyres Clin avec des garanties 
absolues d’asepsie, ■ de dosage, de pureté ; la 
SgncaXne délivrée en vrac et en toutes solu¬ 
tions pour les usages anesthésiques les plus 


divers ; enfin toute une série de préparations 
spécialisées et bien connues et de produits 
pharmaceutiques livrés en vrac, prouvant 
l’activité de plus en plus grande des Usinés 
de Massy et' des laboratoires de recherches' 
de Paris. 

Parmi les stands les plus remarqués, -si¬ 
gnalons celui des Laboratoires • Inotyol » 
du docteur Débat. 

Chacun sait Péclal'i’it succès remporté 
dans le monde- entier par cette spécialité 
dont la vente annuelle dépasse un million 
de tubes. Près des présentations connues : 
Poçimade, poudre et savon, le docteur Débat 
expose ses présentations nouvelles : . 

Les suppsitoires destinés au traitement des 
hémorroïde^ et-des affections anales. 

Et les ovules destinés au traitement des 
affections” utéro-vaginal es.. 

Dans le stand de la maison A. Girard, où 
une personne se tient en permanence pour 
donner les renseignements -et les échantillons 
que les visiteurs pourraient solliciter, sont 
exposé® le vin et le-sirop Girard, la Biopho- 
rine, la Lqxopeptine, les produits « Floréi- 
ne » : Crème, poudre, savons, dentifrices, 
eaux de Cologne,. etc... 

L’efficacité de ses spécialités et les , soins 
apportés, à leurs préparations ont conquis à 
M. Girard la faveur du eorps médical. De 
hautes et nombreuses. récompenses aux Ex¬ 
positions universelles et 'internationales lepr 
ont valu ainsi qu’aux produits de sa Parfu-’ 
merie « Floréine ». une renommé de bon aloi 
que le temps n’a fait qu’affermir. 

Le Laboratoire .Nativelle expo,se au Val-de- 
Grâce sa Digitaline Nativelle, cristallisée en 
magnifiques cristaux brillants. 

Le soin qu’apporte ce laboratoire à obtenir 
un produit d’une pureté absolue, d’une cris¬ 
tallisation parfaite et d’une toxicité toujours 
identique, explique la confiance des prati¬ 
ciens du monde entier dans lés préparations 
de cette marque bien connue. 

On voit aussi, dans cette vitrine, l’Ouabaï- 
ne Arnaud cristallisée,. également très pure- 
et qui ne doit pas être confondue avec les 
Strophantinfes amorphes ou cristallisées, que 
Ton trouve .dans le commerce, l’aspect des 
beaux cristaux exposés est d’ailleurs tout à 
fait différent. Nous avons été très intéressés 
par l'exposition de ces glucosides en nature, 
que les médecins ne connaissent générale¬ 
ment que sous leurs formes galéniques. 


Classe 16. — Huilés essentielles. Essences. 
Parfums. — La Société « L’air liquide » 
présente une intéressante collection de 
produits galéniques. 

Spécialisée dans la fabrication des extraits, 
cette Société qui possède un outillage puis¬ 
sant et moderne peut satisfaire à toutes les 
exigences. 

Tous les extraits sont préparés dans les 
meilleures conditions physiques et présentent 
un maximum de parfum et.de solubilité. Les 
extraits de suc de fruits eh particülier sont 
évaporés dans des appareils argentés et la 
température ne dépasse pas trente degrés 
pendant l’opération, aussi les sirops obtenus 
avec ces extraits ne diffèrent aucunement de 
ceux-préparés directement avec les -sues. 

Tous les produits, extraits, sirops, teintu¬ 
res préparés selon le Codex sont ■ soigneuse¬ 
ment. contrôlés avant d’être livrés à la con¬ 
sommation. 


Groupé 4. — Electricité médicale. — La So¬ 
ciété des accumulateurs Heinz expose des 
modèles intéressant la médecine, la radio¬ 
télégraphie, été... ainsi que l’automobile,’ 
batteries d’éclairage et démarrage. 

En T. S. F. ses diverses applications d’ac¬ 
cumulateurs et piles pour le chauffage des 
lampes, la tension plaques, sont particulière¬ 
ment intéressantes. 

Il en est de même pour ses, batteries sta¬ 
tionnaires facilitant l’électrification des , châ¬ 
teaux, villas et usines. 

Dans le stand Ropiquet.Hazart et Poycourt, 
nous trouvons réunis en une gamme ration¬ 
nellement établie les divers appareillages ra¬ 
diologiques répondant aux besoins de la pra¬ 
tique. 

C’est d’abord le Châssis vertical Coolidge 
étudié pour les dispensajxes -et- les spécialis¬ 
tes du poumon et du 'éœur ; puis le Poste 
complet Coolidge, qui donne aux praticiens, 
aux chirurgiens la possibilité du radiodia- 
gnostlc sous toutes ses formes. 

Le Contact Tournant, matériel puissant, 
permet aux spécialistes la radiographie ins¬ 
tantanée du tube digestif ainsi que la radio¬ 
thérapie semi-pénétrante. 

Enfin, un matériel conçu particulièrement 
dans ce but alimente une ampoule sous les 
très hautes tensions que réclame la théra¬ 
peutique .des tumeurs malignes. 

Dans cet ensemble, une. note se dégage, 
uniforme, qui semble le leit-motiv ayant 
obsédé le constructeur : originalité des con¬ 
ceptions, recherche des solutions simples 'et 
pratiques, élégance de la présentation par¬ 
faitement finie d’appareils destinés au cabi¬ 
net médical. 


Chez Rupalrey. 27, rue de Liège, Paris. Ses 
nouveaux types de guéridons électro-médi-, 
eaux, combinés pour toutes applications. — 
Son meuble de diathermie et haute fréquen¬ 
ce. — Ses douches d’air chaud, ses bains de 
lumière et ses appareils de massage vibra¬ 
toire. Ses stérilisateurs à chauffage électri¬ 
que. — Son lustre à hauteur et à inclinaison 
réglables pour éclairage opératoire, suppri¬ 
mant les ombres portées. 

La Verrerie scientifique, la seule maison 


BROMIDIA 

BATTLE- &, C° 

L’Hypnotique par Excellence 



SÉRUM HÉMOPOiÉTIQUE FRAIS DE CHEVAL (Sirop) 

Agent d’Hémopoïèse, de Leucopoïèse et de Phagocytose. 

ANÉMIES, : 

CONVALESCENCES, 

DÉCHÉANCES, ORGANIQUES. 

itt", Échant— Î LANCOSME, 71, Avenue Victor-Enwianuel-III, Paris («•). 


de France et peut-être du monde qui fabri¬ 
que à la fois les tubes à rayons X et 'les tu¬ 
bes de mercure, expose ses célèbres ampou¬ 
les et accessoires pour radiologie, ainsi qu’une 
gamme- complète d’appareils électro-médi¬ 
caux, de nouveaux appareils de photothéra¬ 
pie et de nombreux modèles d’électrodes de 
haute fréquence. 

Nous avons remarqué- spécialement les 
lampes à vapeur d© mercure ’’de Ta! verrerie' 
Scientifique, étudiées pour obtenir dans les 
meilleures conditions - de rapidité, et’d’écono-. 
mie, d'excellents clichés photographiques. 
De nombreux hôpitaux ont demandé à la 
Verrerie Scientifique -de leur installer de vé¬ 
ritables « studios ». On conçoit aisément l'im¬ 
portance pour le médecin de posséder des 
documents photographiques ou cinématogra¬ 
phiques qui permettent de faire repasser- de¬ 
vant les yeux de nombreuses générations 
«d’étudiants la leçon ou l’opération dont jus¬ 
qu’à présent n’avaient pu bénéficier que’ 
quelques, assistants privilégiés. 

Groupe 5. -À Instruments de précision. 

La grande Maison d’Optique et de Mécani¬ 
que, de précision E. Krauss (Paris) exposé” 
une série complète'de ses microscopes et ac¬ 
cessoires. parmi lesquels, il faut noter brie 
nouveauté -d’intérêt considérable : le stâtif 
moto-stéréo permettant, grâce à un dispositif 
ingénieux, de passer instantanément par un 
simple tour de crémaillère, de la vision- mo¬ 
noculaire à la vision binoculaire stéréosco¬ 
pique d’un relief parfait. 

R. Lequeux, ingénieur-constructeur, 64, rué 
Gay-Lussac, Paris. 

Matériel-pour stérilisation de l’eau,- des 
pansements et des instruments. Etuves et 
appareils de désinfection. Fours. Matériel 
pour laboratoire de bactériologie, de séro- ! 
thérapie, de chimie et d’analyses. Appareils 
spéciaux sur plans. 

La Maison Verick-Stiassnie, Stiassnie Frè : 
res, su-cesseurs, spécialisée depuis dé nom¬ 
breuses années dans la fabrication des ins¬ 
truments de microphagie, expose les appa¬ 
reils suivants : 

Le Microscope grand modèle, construit sur 
les indications de l’Institut Pasteur de Paris 
dont la principal© nouveauté réside dans sa 
platine mobile à mouvements rectangulai¬ 
res : les deux boutons de commande des 
.mouvements antéro postérieur et latéral sont 
'disposés concentriquement ; le déplacement 
de la main pour la manœuvre de la prépara¬ 
tion est ainsi très limité. 

A pôté de ce microscope figure touté une 
série de statifs destinés aux différents be¬ 
soins des laboratoires de recherches et d’en¬ 
seignement. 

Comme appareils auxiliaires, nous remar¬ 
quons le microtome de Minot, le compte- 
globule de Malassez, T Ultra-Microscope 
(Condensateur torique à fond noir) avec son 
dispositif d’éclairage, la Chambre claire de 
Malassez, le Microscope Monoculaire Redres¬ 
seur. Nous TOyons également une lampe des¬ 
tinée à l’éclairage ordinaire du Microscope. 
Cette lampe possède un rhéostat qui.permet 
de graduer l’intensité de l’éclairage suivant 
l’objet que Ton. examine. 

Classe- 25. — Parmi les appareils photogra¬ 
phiques de la marque « Gaumont », nous 
avons remarqué ses Block-Notes et Stéréo- 
Block-Notes, bien connus des amateurs, toute 
une série de Stéréospidos, modèles en bois 
(Compensé et modèles métalliques établis en 
tückel pur et un nouveau Spido pliant, der¬ 
nière création des Etablissements Gaumont, 
muni d’objectif très lumineux et d’un obtù- 
r-ateur focal très perfectionné, qui fait hon¬ 
neur’à l’industrie française photographique. 

La Société. Pathé Cinéma expose quelques 
négatifs obtenus sur ses 'films radiographi¬ 
ques qui sont adoptés par le Service de San¬ 
té, les grandes Administrations hospitalières 
et par nombre de radiologistes français et 
étrangers. A ce stand, nous notons aussi un 
important échantillonnage d’accessoires ra¬ 
diographiques. Films et accessoires sont de 
fabrication entièrement française.. 

[Voir la suite page 7) 
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Absorption, Digestion, Défécation 


EST OMAC et intestin Fatigués oi 

\ Guéris I 


Grains de CHARBON TISSOT 


... Par leur forme, par leur arôme, agissent miera qne les laxatifs. 

/fièvres, NAUSÉES, RENVOIS, CONSTIPATION, etc. Jge 

îe o uillerée à café aux repas.— 34, Boule?, de Clichy, PARIS. 


Le taus de la taxe additionnel de séjour 
vient d’être fixé pour l’année 1025 


IL AUGMENTERA SENSIBLEMENT LE PRIX 
DES CURES 


POURVU QUE LE CONFORT DES MALADES 
EN TRAITEMENT Y CACNE ! 


La taxe additionnelle à percevoir, en sué 
de. la taxe .de -séjour dans les stations hydro- 
minérales, climatiques et de tourisme, en exé¬ 
cution des articles. 18 et 19 de la loi du 24 
septembre 1919, est 'Axée, pour l’année 1925, 
aux taux ci-après . 

10 pour 100 dans les stations suivantes, où 
le produit net de la taxe principale n’a pas 
dépassé 20.000 francs pendant l’année 1924 : 

Aix-en-Provence (Bouches-du-Rhône) ; Allos 
(Basses-Alpes) ; Annemasse (Haute-Savoie) ; 
Argelès-Gazost (Hautes-Pyrénées) ; Audinac- 
les-Bains (Ariège) ; Avon. (Seine-et-Marne) ; 
Bains-les-Bains (Vosges) ; Bastia (Corse) ; B-e - 
" pouey -Rarèges (Hautes r Pyrénées) ; Binic (Cô¬ 
tes-du-Nord) ; Bormes (Var) ; Bréhat (Côtes- 
du-Nord) ; Briançon (Hautes-Alpes) ; Bussang 
(Vosges) ; Capvern (Hautes-Pyrénées) ; Chau- 
desaigues Cantal : Condat-en-Féniers (Can¬ 
tal ; Durtol (Puy-de-Dôme) ; Eaux-Bon¬ 
nes (Basses-Pvrênées) ; Enghien-les-Bains 
(Shine-et-Oise) ; Etables (Côtes-du-Nord) ; 
Gréôux-les-Bains Basses-Alpes) ; Lacaune 
. (Tarn) ; Le La vaudou’ (Var) ; La Nouvelle 
(Aude) ; Lyons-la-Forêt (Eure) • ; Marly-le-Roi 
(Seine-et-Oise) ; Martigny-les-Bains (Vosges) : 
Menthon-Saint-Bernard (Haute-Savoie) ; M-ont- 
lçuis (Pyrénées-Orientales) •; Murat (Cantal); 
Odeillo-Via (Pÿrénées-Orientales) : ; Passy (Hte- 
Savoie) ; Pralognan (Savoie) ; La Roche-Posay 
(Vienne) ; Salies-du-Salet (Hte-Garorme) ; Sa¬ 
lins (Jura) ; Sallanches (Hte-Savoie) ; Sorèze 
(Tarn) ; Talloires (Hte-Savoie) ; Trébeurden 
{Côtes-du-Nord) ; Vais (Ardèche) ; Vallorcine 
(Haute-Savoie) ; Venue (Alpes-Maritimes) ; Le 
Vésinet (Seine-et-Oiso) ; Villefranche-sur-Mer 
(Alpes-Maritimes). 

15 p. ICO dans les stations suivantes, où le 
produit net, supérieur à 20.000 fr., n’a pas 
dépassé 50.000 francs pendant l’année 1924 ou 
dans lesquelles la taxe n’a pas encore été per¬ 
çue pendant une année entière 

Ajaccio (Corse) ; Alèt (Aude) ; Alger (Algé¬ 
rie) ; Allevard (Isère) ; Amélie-les-Bains (Pyré¬ 
nées-Orientales) ; Ax-Ies-Tliermes (Ariege) ; 
Bandol (Var) ; Bayonne (Basses-Pyrénées) ; 
Beausoleil (Alpes-Maritimes) ; Bourbonne-les, 
Bains (Haute-Marne) ; Bourbon-Lancy Saône- 
et-Loire) ; Bourbon-l Aichambault (Allier) ; 
Brides-les-Bains (Savoie); Carcassonne (Aude); 
Cap-d’Ail (Alpes-Maritimes) ; Contrexéville 
(Vosges) ; Divonne-les-Bains (Ain), ; Etretnt 
(Seine-Inférieure) ; Fontainebleau (Seine-et- 
Marne) ; Gérardmef (Vosges) ; Grasse (Alpes- 
Maritimes) ; Grau-du-Roi (Gard) ; Hauteville- 
en-Bugey (Ain) : Heudaye (Basses-Pyrénées) ; 
Lamalou (Hérault) ; Luc-sur-Mer (Calvados); 
Luxeuil (Haute-Saône) ; Ouistreliam (Calva¬ 
dos) ; Palavas-les-Flots (Hérault) ; Pléneuf 
(C.ôtes-du-Nordl ; Plombières (Vosges) ; Saint- 
Aubin-su r-Mer (Calvados) ; Saint-Cast (Côtes- 
du-Nord) ; Saint-Eugène (Algérie) ; Saint-Ger- 
main-en-Laye (Seine-et-Oise) ; Saint-Gervais 
(Haute-Savoie) ; Saint-Honoré (Nièvre) ; St- 
Jean-Cap-Ferrat (Alpes-Maritimes) ; Saint-Mar- 
tin-de-Vésubie (Alpes-Maritimes) ; St-Maxime 
(Var) ; Saint-Nectaire fPuy de-Dôme) ; Saint- 
Servan (Ille-et-Vilaine) Servoz (Hte-Savoie) ; 
Tessé-la-Madeleine (Orne) ; Thonon-les-Bains 
(Haute-Savoie) ; Tréguier (Côtes-du-Nord) ; 
Vernet-les-Bams (Pyrenées-Orientales) ; Vils 
lers-sur-Mèr (Calvados) ; Vitré (Ille et-Vilaine). 

20 p. 100 dans les stations suivantes où le 
produit net a dépassé 50.000 francs pendant 
l’année 1923 •* 

Aix-les-Bains (Savoie) ; Annecy (Hte-Savoie); 
Arcachon (Gironde) ; Bagnères-de-Bigorre 
(Htes-Pyrénéesj ; Bagnères-de-Luchon (Haute- 
Garonne) : Bagnales-de-l’Orne (Orne) ; Beau- 
lieu (Alpes-Maritimes) ; Berck (Pas-de-Calais); 
Biarritz (Basses-Pyrénées) ; La Bourboule 
(Puy-de-Dôme) ; Cabourg (Calvados) ; Cannes- 
(Alpes-Maritimes) : Cauterets (Htes-Pyrénées) ; 
Chamonix (Haute-Savoie) ; Cbâtel-Guyon (Puy- 
de-Dôme) ; Dax (Landes) ; Deauville (Calva¬ 
dos) ; Dinard (Ille-et-Vilaine) ; Evian (Haute- 
Savoie) ; Grenoble (Isère) ; Hyères (Var) ; 
Hoùlgate (Calvados) ; Lyon (Rhône). ; Maio- 
les-Bains (Nord) ; Menton (Alpes-Maritimes) ; 
Néris-les-Bains (Allier) ; Nice- (Alpes-Mariti¬ 
mes) ; Le Mont-Dore (Puy-de-Dôme) ; Pararné 
(Ille-et-Vilaine) ; Pau (Basses-Pyrénées) ; Pér- 
ros-Guirec. (Côtes-du-Nord) ; Pornichet (Loire- 
Inférieure); Royat-Chamalières (Puy-de-Dôme); 
Royan (Charente-Inférieure) ; Les Sables- 
d’Olonne (Vendée) ; Saiies-de-Béarn (Basses 
Pyrénées) ; St-Jean-de-Luz (Basses-Pyrénées) 
Saint-Lunaire’ (Ille-et-Vilaine) ; Saint-Malo 
(Ille-et-Vilaine) ; Saint-Quav-Portrieiix (Cô- 
tes-rlu-Nord) ; Saint-Raphaël (Var) ; Le 
Touquet (Pas-de-Calais) ; Trouville (Calva¬ 
dos) ; Uriage-les-Bains (Isère) ; Vichy (Allier) ; 
Vittel (Vosges) ; Wimereux (Pas-de-Calais). 



Infections aiguës MÉDICALES, CHIRURGICALES 


Lab. CORTIAL, 10, rue Béranger, PARIS (3') 


Une Enquête sur 

LA VACCINATION ANTITYPHIÇUE 

DANS LA MARINE: 

M. : Archimbaud, député, a. posé à M. le 
Ministre de la -Marine'.les question© sui¬ 
vantes ; 

1° Quels sont, depuis 1915, les résultats 
de la vaccination c-ontre les fièvres typhoï¬ 
des dans la marine (morbidité et .mortalité) ; 

2° Quels sont les progrès réalisés, tant 
au point de vue de la simplification de la 
vaccination que de l’atténuation des réac¬ 
tions et de l’immunité obtenue ; 

3° Quels sont les différents vaccins T. A. 
B. autorisés dans Ta marine, par qui ils 
sent préparés, s’ils ont l’approbation do 
l’Académie de médecine et du Conseil su¬ 
périeur d’hygiène publique et depuis quelle 
date , 

4° Comment est assuré le contrôle de la 
vaccination, dans le corps des. officiers et 
dans les ; équipages de la flotte, si toute 
latitude est laissée aux médecins pour le 
choix du vaccin ; 

5° Quel est, pour chaque vaccin, le nom¬ 
bre d’accidents mortels signalés depuis 
19i5, à qui ont été confiées les enquêtes et 
quelles lésions- ont révélé les autopsies ; 

6° Quelle a été la répercussion de la vac¬ 
cination, pour chaque vaccin, sur l’évolu¬ 
tion de la tuberculose latente, dans les six 
premiers mois de l’incorporation ; 

7° Quelles mesures compte prendre le 
département pour dissiper les appréhen¬ 
sions -causées par les accidents graves si¬ 
gnalés au cours des vaccinations. 

.La Réponse du Ministre 

-1° La morbidité des affections typhoïdes, 
dans la marine, qui était de 3,9 pour 1.000 
en 1915, s’est abaissée successivement les 
années suivantes à 3,3 ; 2,2 ; 1)7 ; 1,2 ; 
1,2 ; 1,8 : 1,2, pendant que la mortalité 
passait respectivement de 0,35 à 0,12 ; 0,14 ; 
0,11 ; 0,07 ; 0,03 ; 0,02 : 0,09. A noter que 
de 1899 à 1912, la mobidité -moyenne attei¬ 
gnait 6,15 pour 1.000 et la mortalité 0,77. 
ii est a retenir que, tant en France qu aux 
colonies, les marins séjournent Iréquem- 
metït dans les centres -endémiques. 

Les effets de la vaccination préventive ne 
doivent donc pas être compares a ceux 
constatés dans l’armée métropolitaine, 
mais à ceux que donnerait une satistique 
de morbidité et de mortalité -des soldats en 
service dans les ports'militaires, aux colo¬ 
nies ou dans les pays de protectorat ; 

2° Les progrès réalisés' sur les premières 
méthodes de vaccination •‘antityphoïdique 
ont porté surtout sur le fait que les vac¬ 
cinations se font actuellement en une seule 
injection 4iypodermique (lipo-vaecin Le 
Molgnic), au lieu de quatre ou trois (Ch-an- 
temesse). 

Le vaccin ù l’éther, qui demandait pri¬ 
mitivement quatre injections, a été ramené 
d’abord ù deux, puis à une injection. Les 
réactions observées aujourd’hui, dans la 
marine, avec le vaccin le plus employé 
(lipo-vaccin), ne sont pas à retenir ; 

3° Les différents vaccins autorisés dans 
la marine sont les suivants ; 

«) Vaccin à l’éth-er du-médecin inspecteur 
Vincent, autorisé par décret du 12 juin 1913, 
pour Ce qui concerne le bacille typhique, ei 
utilisé ultérieurement après F adjonction, 
des p-aralyphique-s. Ce vaccin -est préparé 
par le laboratoire de vaccination de l’armée ; 

0) Lipo-vaccin T. A. B. Le Moig-nic, auto¬ 
risé par décret du 10 juin 1918 et préparé 
par le laboratoire des lipô-vaccins ; 

Cl Vaccin T. A. B. chauffé de Widal, pré¬ 
paré par l'Institut Pasteur et autorise par 
uec-ret du 24 décembre 1920. 

A titre d’essais très limités : en-téiro-vac- 
etns, préparés par des laboratoires privés 
(Lumière, .Biothérapie), pour les cas où les 
autes vaccins, seraient contre-indiqués (cir- 
culairedu ministère de la marinedu4mail923). 

Le libre,choix du vaccin est laissé aux 
médecins-majors des bâtiments et services ; 

4° Le contrôle de la vaccination -est as¬ 
suré par les états périodiques fournis par 
tous les bâtiments et services à la Direc¬ 
tion centrale du Service, de. Santé- et aussi 
par les renseignements portés sur les li¬ 
vrets médicaux des équipages ; 

5° Tl n’a‘.pas été signalé, depuis 1915, au 
ministère de la Marine, de cas mortel à 
la suite des opérations de vaccination ; 

6° Il n’a pas été signalé au département, 
qyi a attiré l’attention du personnel médi¬ 
cal sur ce point, que la vaccination anti- 
• typhoïdique ait eu une répercussion -sur 
I l’évolution de la tuberculose ; 

7° Le département n’ayant pas eu con¬ 
naissance d’accidents graves, au cours de 
la vaccination, n’a pas eu à envisager de 
mesures spéciales pour dissiper l’appréhen- 
sion du personnel. 


Les “ VITOSINES CARDOL " 

donnent un appétit incroyable et font 
augmenter de 2 kil. en un mois I 
— Produit très intéressant pour pro- 
pharmacien. - Laboratoire Louis 
Décornoz, ORNANS'(Doubs). Timbre p.rép. 


Le patron < des potards 


Bu Quotidien, cette amusante histoire : 

Un jour, l’auteur aimable et spirituel du 
« Quarante et unième fauteuil » et du « Roi 
Voltaire », Arsène Houssaye, reçut la vi¬ 
site d’un ami pharmacien. Celui-ci, avi¬ 
sant un buste du maître de céans, qui trô¬ 
nait sur la cheminée, s’écrie : 

— .Mais c’est Hippocrate ! Et signé Cle- 
sloger ! Tu ne te prives de rien... 

— En effet, acquiesça le romancier amu- 

— Si tu étais gentil, tu me permettrais 
d’en prendre un moulage, pour ma phar¬ 
macie.' 

— Avec plaisir ! 

Mais le mouleur, sans hésiter, tira un 
grand nombre de plâtres. Et quand on eut 
inscrit sur la bande du socle « Hippocra¬ 
te », tous les pharmaciens le voulurent 
posséder. 

Et c’est ainsi que Arsène Houssaye, à la 
barbe fleurie, devint le patron des po¬ 
tards. Et le demeure... 


SANATORIUM DE LA 

Al A LM AI SON 

des Docteurs ANTHEAUME et B0DR 

4,place Bergère, RUEIL (S.-et-O.) Tél.27 

TRAITEMENT 

des AFFECTIONS NERVEUSES 
des PSYCHOPATHIES 
et des MALADIES de la NUTRITION 

NI aliénés, ni contagieux Prix forfaitaire sans supplément 
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LA TRICALCINE PURE 

Se vend : en Pondre, Comprimés, 
Cachets Granulés Tablettes Chocolat. 


TRICALCINE, METHYLARSINÉE, 
ADRENALINÉE, FLUORÉE 

En cachets seulement 

R C, "Seine N» 148 044' 



Vous n’avez pas encore fait 
la vraie Zomothérapie 
si vous n’avez pas employé la 

ZOMINE 

d “ Profascur CHA RLES RICHET 

Muaran ° plaS . ma muscu Iaire, cru, pur, sec et total, 
te fois p ] U8 actif que la viande crue 
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C HEZ le tuberculeux qui prend 
de la ZOMINE, la peau et 
les muqueuses se rccolorcnt, l’état 
général s'améliore, l'appétit renaît. 
Puis, la fièvre s’atténue, la toux et 
l’expectoration diminuent, leç ba¬ 
cilles de Koch deviennent plus 
rares ou disparaissent. 

TTOUS serez certain d’obtenir 
’ une véritable transformation, 
de vos malades en traitant par la 
ZOMINE : les tuberculeux, les 
prétubcrculcux, les anémiques, les 
chétifs, lés chlorotiques, les débiles, 
les fatigués, les convalescents, les, 
gastro-entériques et les scrofuleux. 


Avec la 


























































Ce que vous verrez à l’exposition du Val-pGrâee 


(Suüe) 


' La Maison Stiassuie Frères est fournisseur 
;/{lu Service de Santé, de l’Institut Pasteur et 
des principaux établissements d'enseigne¬ 
ment. Elle a remporté aux différentes exposi¬ 
tions les plus hautes récompenses. . 


Manufacture ; .générale d’optique, Société 
anonyme -au capital de 1.400.000 francs-, fon¬ 
dée- en 1857. Siège social et usines à Ligny- 
en-Bar,rois (Meuse). Maisons de vente : Paris, 
87, rue Turbigo - ; Morez, 148, rue de la Ré¬ 
publique. 

Verres de lunettes : bi-périscopiques, mé¬ 
nisques, plans -et sphéro-cylinüriques, tori¬ 
ques, lentilles, applications, loupes montées. 
Tous les verres d’optiques. 


Groupe G.,— Désinfection. — La Société Gé¬ 
nérale d’Epuration et d’Assainissement qui 
, sous la direction de M. Bezault, ingénieur 
sanitaire s’est spécialisée depuis 25 ans dans 
l’étùde et le-s travaux d’épuration des eaux 
Kcfciduaii’és de toutes sortes, qui a importé 
le «. Septic Tank System » en France, expose 
des maquettes reproduisant exactement 1-es 
iv-djflérente-s phases de l’épuration biologique 
pour les eaux d’égouts.' ■ 

Elle exp-ose également dés modèles réduits 
pile petites fosses septiques et filtres applica¬ 
bles aux habitations et en particulier, aux 
latrines des établissements militaires. 

La Société Générale d’Epuration et d’As-- 
Sasainissem-ent étudie et exécute aussi toutes 
sortes de travaux d’assainissement par le 
drainàge des résidus de la vie humaine ; elle 
;a obtenu les premiers prix dans presque 
-tous,1e grands concours publics d'assainisse¬ 
ment de villes. 

Enfin, elle s’occupe de filtration de l’-eau. 
potable et de stérilisation .de l’eau, à l’aide 
.-«'appareils à chlore liquide employés notam¬ 
ment par lès armées américaines, anglaises 
Vet-bèlges. 


-La ■firme Gallois et -Cte, de Lyon, expose 
ses nouvelles lampes médicales en quartz à 
vapeur de mercure pour l’héliothérapie 
artificielle -ou photothérapie -ainsi que ses nou¬ 
veaux brûleurs sous pression de gaz qui sont 
actuellement les- plus riches en rayons U. V. 

Leur dernière création est la lampe- asci-ati- 
que sans ombre portée, pour l’éclairage-idéal 
des sall-es d'opérations chirurgicales. 

La Société -Française des -instruments 
d'optique expose ses-,microscopes et accessoi¬ 
res qui sont d-e plus én plus appréciés. On 
remarquera -son microscope grand modèle, 
muni de tous les -perfectionnements désira¬ 
bles, ses'modèles plu» simples -et ses accessoi¬ 
res divers. On verra plus spécialement son 
nouveau microscope binoculaire- du. type 
Greenough, dont la création répond à une 
véritable nécessité chez nous. La Société 
'Française des instruments d’-optique a égale¬ 
ment mis au point, avec un plein succès la 
fabrication si délicate des objectifs appochr-o- 
matiques, -et créé un très intéressant appareil 
lé stigmatomètre- Lenoüvel, qui permet -de 
contrôler -d-’un-e façon, très précise la qualité 
l kdes objectifs de microscopes. 


Groupe 8. — Appareils et prothèse de Mun¬ 
ies. — La Maison Trialoux, 79, rue Boursault 
“/■expose des chaussures orthopédiques et des 
bottines pour amputations spécialisées de 
J-longue date dans cette partie, la maison 
RTrialoux fournit les hôpitaux, les chemins 
de fer l’assistance publique, le gouvernement 
militaire et de ..nombreuses fédérations et 
LiUjmmistrations et a conquis une place de 
première importance dans la fabrication des 
(-chaussures orthopédiques. 


Groupe 9. — La Caisse d’Assurance des Eni- 
t-pioyés d’Alsace - et de Lorraine a exposé 
(classe 38 la maquette de son sanatorium 
>.» Altenberg », l’un des plus modernes en’ 
'France, pour tuberculeux (Hommes), ain§i 
que des vues de ses autres sanatoria : « Sa¬ 
lem - Fréland (traitement, des voies respira¬ 
toires, hommes) ; « La Broque » (traitement 
de toutes les maladies nerveuses, hommes) 
et - Masevaux » (traitement de toutes les 
maladies nerveuses,. femmes). 

, - La C. A. E., ‘11, rue de Berne à Strasbourg, 
hors concours à toutes les. expositions, accep¬ 
te des malades 'privés dans tous ce-s établis¬ 
sements. L’organe officiel' de la C. A. E. est 
« La Vie sociale en France et dans ses Colo¬ 
nies » qui expose elle-même au groupe >»J1I 
(grand prix exposition coloniale 1914). 

Stations thermales et climatiques. — Gom- 
, .pagnie de l'Hydroxydase: — Fort remarqué 
- aussi ie stand de « l'Hydroxydase » cette eau 
^minérale naturelle vivante si particulière nui 
p. pour -caractéristique de fixer d’une façon 
l'intensive et directement .l'oxygène sur cer¬ 
tains de ses éléments pour le rétrocéder en¬ 
suite à l’organisme. C’est cette-fixation in¬ 
tense, et directe -de l’oxygène, propriété dont 
|}1 n’existe aucun autre exemple en hydrolo¬ 
gie qui donne à son action une efficacité 
ÿincompnrable dans toutes les manifestations 
de l’arthritisme, des dépressions morales ou 
(-'physiques, les anémies, les intoxications d’o- 
-îigine interne ou -externe. 

- I/hydroxydase est l’eau qui brûle les dé¬ 
chets de l’organisme et les évacue. Sa place 
était toute indiquée au Val de Grâce car elle 
)-a -été utilisée durant la guerre, dans les 
-.hôpitaux militaires dans- le traitement des 
œdèmes durs traumatiques, et phlébitiques. 
Iles guérisons rapides et nombreuses furent 
senregistrées. 

Vittel : - Nous voici à la veille de la réou¬ 
verture de nos stations hydrominérales. Vit¬ 
tel.'-la capitale du rein, ouvre ses portes le 
•25 mai. Deux sources principales : Grande 
Source ei Source Hépar : cure essentieiie- 
fmënt de boisson et de diurèse : arthritiques, 
goutteux de tout grade ; hépatiques à la li- 
BBase biliaire avec ou sans, coliques-, à la 
Congestion du foie, s’y donnent rendez-vous, 
et viennent, s'y remettre. ». 
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■ Groupe! '7. — Parmi les exposants, il en. 
est un qui montre un-e catégorie d-e voiture 
qui intéressera plus particulièrement les cli¬ 
niques particulières et les municipalités : ce. 
sont les automobiles Citroën -et leur type 
série à Un br-ancaird, qui est le- modèle de 
voiture d’ambulance véritablement économi¬ 
que. rapide, toujours prête, ’ ne nécessitant 
qu’un entretien minime et dont la suspen¬ 
sion- -extrêmement souple- convient parfaite¬ 
ment au transport des malades. 

Citroën -expose encore un autre type d’am¬ 
bulance à roués qui a été adopté par l’armée 
et qui- -est en- service dans de nombreuses 
formations sanitaires -où il donne entière 
satisfaction. Il comporte- un brancard et une 
gouttière Bouvillois ». 

Un -aménagement analogue à ce dernier 
modèle -est également visible sur une des 
célèbres autochenilles de la grande marque. 
De nombreuses ambulances de ce type sont 
en service au corps d’occupation du Maroc, 
en Syrie,, en Pologne et rendent- de grands 
services partout où les routes sont rares oti 
tnêm-e font (défaut. 

,, Dans tous les .cas, les trois, modèles -expo¬ 
sés par Citroën semblent répondre à tous- les 
besoins du. corps -médical, car ils sont exami¬ 
nés avec lie plus grand intérêt par un public 
de connaisseurs. 

La Société l’Aster, 102, rue- de Paris, à 
Saint-Denis (Seine), expose au Val-de-Grâce 
un groupe électrogène identique à ceux 
qu’elle construit -aux Ateliers Généraux du 
Service de Santé et qui ont. été généralisés 
pendant la guerre pour les voituies sanitai¬ 
res, la radiographie et l’écl-airage des postes 
de secours. * 

Le service d-e saleté de l’armée française a 
reçu 350 groupes électrogènes Aster. 

« Heudebert » et régime sont depuis long¬ 
temps devenus synonymes, -aussi -remarque- 
.ra-t-on tout particulièrement le stand de cette 
maison. On y trouvera absolument -tout ce 
qu'il est -indispensable d’avoir p-our consti¬ 
tuer un- régime sérieux pour les diabétiques, 
les albuminuriques, les dyspeptiques, les en- 
téritiques, les obèses. A savoir : -des pains 
spéciaux -et tout particulièrement le pain 
essentiel, des farines supérieures parmi les¬ 
quelles, il convient de Citer la soupe d’Heude- 
bert, des bouillons végétaux et des boisssons 
hygiéniques, des chocolats -et des produits au 
cacao, sans oublier le Radiopaque, produit 
nouveau, très recherché ' pour lès. examens 
radiologiques. 

Le Ju-dox, composé de viande et de légu¬ 
mes -est un produit français, -voici les con¬ 
clusions de l’analyse chimique n° 121.451 du 
Jud-ox, faite par M. L. Ti-xier,- docteur en 
pharmacie, membre correspondant de la So¬ 
ciété de Médecine d-e Paris : 

» La grande valeur nutritive de ce bouil¬ 
lon de viande et de légum-es -réside dans la 
notable proportion d’albuminoïdes et , de 
phosphates, dont 50 p. 100 sont à l’état mo¬ 
nométallique directement assimilable. Son 
arôme agréable et son goût exquis stimulent 
l'appétit et favorisent les-fontions digesti¬ 
ves. — -L. Tixier ». 

Parmi les collections exposées dans les sal¬ 
les du Congrès de Médecine Militaire, qui se 
tient au Val-de-Grâce, l’une d’elles est digne 
- d’attirer l’attention particulière..' des congres¬ 
sistes. 

11 s agit- de « l'iconographie du Musée du 
Val-de-Grâce » (archives et documents de. 
'guerre au service dé santé militaire) qui, par 
sa documentation scientifique et. son exécu¬ 
tion . matérielle, synthétise ' tp us -les efforts 
tentés pendant la. guerre pour sauver le plus- 
grand nombre d’existences humaines. \ 

Cette publication fait honneur à son direc¬ 
teur, scientifique, M. O. Jacob, médecin-ins¬ 
pecteur de l’armée et fi,ses distingués colla¬ 
borateurs, ainsi qu’à son éditeur, M. Aristide 
«Millet, -officier d’administration- du service 
de santé militaire pendant la guerre. 


Ligue Nationale française 
contre le Péril vénérien 


Concours. — Concours .pour la nomination 
A : une .place dé médecin adjoint, une pl-ace 
de chef de. laboratoire et un-e place de chef 
de laboratoire adjoint au- dispensaire de 
Creil. # 

Ce concours sera -ouvert le lundi -18 mai 
1925, à 9 h. 30, dans la salle deS conféren¬ 
ces, au mu-séie de l’hôpital Saint-Louis. - 

Les dpeteurs- en -médecine qui- voudront 
concourir devront se faire -inscrire au siège' 
de la Ligue, 44, rue de Lisbonne, du samedi 
25 avril» au samedi 2 mai, inclusivement, de 
10 -heures à midi, où ils pourront prendre 
connaissance des conditions de fonctionne¬ 
ment du -dispensaire -et des-. Conditions, et du 
règlement du concours. 

. I»e médecin chef du-dispensaire et le . chef, 
de laboratoire se consacreront exclusivement 
au service du dispensaire et n’auront pas 1-e 
droit d'exercer dans 1-e département de 
l’Oise. 

Le médecin chef devra faire deux consul¬ 
tations par'semaine, l’une le -mercredi ma¬ 
tin, l’autre 1-e -samedi de 15 h. à 18 h. 

Le chef de laboratoire devra passer au- la¬ 
boratoire l'après-midi du samedi, pour faire 
ses examens et ses analyses. 

Le médecin. -comme lé- chef de laboratoire 
recevront pour chaque déplacement une in¬ 
demnité- de cent- francs, soit au total 10.400 
francs par an pour le premier, et 5.200 francs 
pour le second. 

Ils auront à leur disposition une- carte - de 
circulation, en l re classe, iParis-Cr-eil, et il 
leur sera attribué chaque fois comme indem¬ 
nité de déplacement dans l’intérieur de Pa¬ 
ris une somme de cinq francs. 

Le- chef de laboratoire ne doit parfaire de 
clientèle ; mais il -est tout naturel qu’il ef¬ 
fectue dès -examens payants réclamés par les 
médecins de la ville; IP lui sera alloué un 
prélèvement de 50 p. 100 sur, les .honoraires 
-perçus par le laboratoire,, suivant les tarifs 
en usage. . 



Nouvelle préparation 
définie, stable 
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: Granules deCatillon 

8 A 0,001 EXTRAIT TITRÉ D* 

• C’est avec ces granules qu’ont été faites les observations discutées a l’Académie en 1889; elles 8 

• prouvent que 2 6 4 par jour donnent une diurèse rapide, relèvent vite le cœur affaibli, dissipent ■ 
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3 Effet immédiat, — Innocuité, — ni intolérance ni vasoconstriction, — on peut en faire un usage continu. ( 
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• Nombre ie Strophantus sont inertes, d’autres toxiques; les teintures sont infidèles, exiger la Signature CATILL0N S 
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STROPHANTUS 


STR0PHANTINE 





fai ma IMMÉDIATEMENT et fait disparaître 
VC11I1115 les crises douloureuses de l’estomac de 
toute origine, mieux que ne font les 
alcalins couramment usités : bicarbo¬ 
nate, craie, magnésie, etc. 

Anrâta BRUSQUÉMENTlesvomissements 
““I I wM? qui terminent les crises tardives, 
les voftiissements pituiteux des 
' , - alcooliques, les vomissements 

des nourrissons. 

l’HYPERSÉCRÉTION, active 
l’élimination gastrique et 
modifie favorablement. le 
chimisme gastriqué. 

LABORATOIRES P. LONGUET, 34, rue Sedai’ne — PARIS 
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j CALVAIRE DI DOCTEUR! 

Grand roman de Moeurs médicales 

î Par Johanès GRAVIER. ! 


A révocation de cette scène, il se dégage 
malgré lui de l’étreinte du père, et 'marche 
pensif jusqu’il La Ville-Saint-François. Là, le 
vieux, qui ne se doute de rien : - Dis donc, 
mon gars, tu .vas rentrer. Je ne suis pas long 
à te rejoindre ; le temps de me faire ébouo 

A la ferma, le docteur, avide de se laver et 
d'ôter la poussière du chemin de fer, récla 
me à sa mère le sac, de voyage. — Ton balu¬ 
chon ? Je l’ai mis dans ta chambre. — Bien. 

Il pénètre dans la petite pièce limitrophe 
de la cuisine. Le mobilier se réduit à un lit 
dans .le fond à droite. La saleté tapisse les 
' murs nus et les araignées ont rnis des rideaux 
aux fenêtres. Pour tout plancher, la tcirre 
battue. 

Pierre contemple avec dégoût cette .cou 
chette crasseuse, avec son bois de lit gras, 
le couvre-pied sordide et la paillasse crevée 
— Enfin, soupire-t-il. 

La mère Trialoup intervient. — M’ n’ en¬ 
fant, faudra t’ satisfaire avec s’ lit. J’étions 
point prévenue de ta présence. J’ons point 
emprunté .comme les autres l'ois des meubles 
à la trieotte. —- Ne vous tourmentez pas, 
' mère, ça suffira. 

§§g — Tu sais, si lu as besoin de quelque cho¬ 
se... — Oui, donnez-moi une cuvette et de 
l’eau chaude. 

La vieille, après une pause : Une cuvette,' 
où c’est-i ben que j’allions dénicher ça ? — 
Ou un vase, un pot quelconque. 

— Un sciau, ça ferait-il l’affaire ? — Très 
bien, très bien. 

- - Justement, j'ons encore l’eau tiède de la 
vaisselle. — Oh ! non, merci. Je vais aller 
jusqu’à la rivière, j’ai tout ce qu’il me faut, 
répond le docteur, qui a tiré de son sac de 
voyage une serviette à .toilette et un savon. 
Pendant ce temps, voulez-vous balayer un 
peu, enlever les toiles d’araignées et me don¬ 
ner une chaise pour poser mes affaires î 

La Besserole -cdule derrière la maison. I.e 
docteur, qui en a pris son parti, ôte son ves¬ 
ton, s’agenouille sur-la'berge et se savonne 
consciencieusement lès 'mains et le visage. 
L’onde qu’il blanchit est pleine de fretin at¬ 
tiré par la mousse. 

Ce faisant, il médite sur la saleté des pay¬ 
sans. 11 se console. — Bail ! pour ce que je 
vais y rester ! 

C’est égal, jamais la malpropreté du logis 
des siens ne l’a tant frappé. Elle n’est pour¬ 
tant ni moindre ni pire que lorsqu’il vient 
aux vacances, exception faite pour sa cham¬ 
bré. Mais depuis la dernière fois, le docteur 
a vécu dans l’intiriiité des Desenne. Il a été 
initié à des élégances, à des raffinements 
qu'il ignorait, auxquels il a pris goût. Au¬ 
paravant, il regardait cette ordure paysanne 
comme inéluctable, s’y résignait. Aujourd’hui 
il s’en choque, elle le révolte. 

Comme il rentre en passant par la cuisine, 
sa mère déclare : Si tu veux la brosse, elle 
est là. — Merci, j’en ai une dans mon sac. 

La brosse indiquée se balade sur la table 
à manger, le poil contre le bois imprégné 
. dé sauces,' et taché de circonférences par le 


fond'des assiettes et des bouteilles, -et par les 
verres. 

Pendant son absence, maman Trialoup a 
enlevé les araignées de la chambre. Elle a 
laissé la poussière bien tranquille, mais en 
fevanche, elle a traîné un vieux fauteuil dans 
là pièce. 

Pierre, après avoir ouvert la fenêtre, se 
laisse'tomber dans Tes v bràs de ce siège vé-. 
luste qui .grince et se. défend. Mais, courba 
tu ré de voyage et de grand air, il s’assoupit 
rapidement. 

Dans la cour, le vieu* revenu ds chez le 
barbier, parle bas à su femme : IL ne t’a rien 
dit ? -r Bien 1 

— Singulier voyage. I — Pourquoi ? 

— J’ons idée qui vient me demander qùèique 
chose. Si c’est de l’argent, y sera reçu. Mais 
je crê pas. Il a un ait cossu, faraud. Ça- doit 
être autre chose... — Mais quoi ? — Ça, ma 
line... 


— A la soupe ! A la soupe ! Tu te réveille¬ 
ras à table ! 

C’est Le père Trialoup qui vient chercher 
son fils pour se mettre à table. Le dîner est 
succulent. La mère Trialoup s’est surpassée. 
Pierre y fait' honneur. 

L'appétit décuplé par Le voyage et le grand 
air, il travaille dé. la mâchoire ,avec un zèle 
qui a l’approbation du vieux* La matelotte 
d'anguille, le poulet, les escalopes, la salade, 
tout passe. Depuis le matin, il a juste mangé 
un. sandwich et pris un bock au buffet d’une 
gare. 

Lui, sobre d’ordinaire, il avale de grands 
coups de vin. Il a d’abord bu modérément, 
mais pour ne pas froisser son père, il a 
tendu son verre plus souvent, d’abord par 
complaisance, ensuite par plaisir. Au dessert, 
il ferme les yeux, bafouille, ne finit plus avec 
ses phrases. Les vieux le regardent avec cette : 
sollicitude bienveillante des .gens de la cam¬ 
pagne, qui vous portent intérêt lorsqu’on 
s’enivre chez eux. 

Le café le réveille uri peu. Mais il «e verse 
pour se remonter deux ou trois verres d’eau- 
de-vie. Il s’achève. Ii a Tout juste la force de 
se déshabiller, et tombe sur son lit. 

' CHAPITRE VI 

Pierre se réveille brusquement,' lés yeux 
dans la nuit. Depuis combien de temps dure 
ce sommeil de plomb ; il ne saurait le 
dire. Au dëhors,, une pluie torrentielle. 

Il l’entend sangloter sur le toit, le long 
des murs et contre sa fenêtre. La bouche 
mauvaise, la tête douloureuse des’ excès de 
la veille, il veut se rendormir. Vains efforts. 
Cent fois il.se retourne dans le lit trop étroit. 
Sa tristesse’s’augmente'au -clapotis de l’averse 
dans la campagne. Il réfléchit aux menus in¬ 
cidents de la journée. 

— A-t-on jamais'rien vu de pareil ? songe- 
t-il. C’est insensé d’en arriver à -ce point de 
malpropreté et d’incuiie ! Ils vivent à plai¬ 
sir dans L’ordure, comme des bêtes. -Si en¬ 
core c’était des malheureux !... Mais avec 
leur fortune, ne devraient-ils point avoir a 
cœur dè donner l’exemple d’une autre tenue 
et d’autres manières ? 

Non sans un frisson de -dégoût, le docteur 
se rappelle le dîner. La mère mangeait avec 
ses doigts sales ; chague fois qu’il buvait, 
son père laissait un large dépôt de graisse 
sur le verre. Au milieu de ses réflexions, une 
conclusion aussi inattendue qu’implacable 
brusquement s’impose à son esprit épou¬ 
vanté : « Tu ne peux épouser Christiane ! » 
(A suivre.) 
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(Médication Araenio-Phosphoréa 
à base de Nnciarrhine). 

Indications de la Médication 
Arsenicale et Phosphorée organique 

TUBERCULOSE, BRONCHITES 

LYMPHATISME, SCROFULE __ 

ANÉMIE, NEURASTHÉNIE, ASTHME, DIABÈTE, AFFECTIONS CUTANÉES 
FAIBLESSE GÉNÉRALE, CONVALESCENCES DIFFICILES, 

FORMES : Elixir, Emulsion, Granulé. Comprimés, Ampoules. 

Littérature et Echantillons : Etablissements MOUNEYRAT, 
la. Rue dn Chemin-Vert, à VILLENEUVE-la-GAKE NNE. pli St-DENIS 
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VITAMlïA 

Aliment biologiquement complet 

Reconstituant puissant 

A BASE DE 

Vitamines Végétales et Animales 

EEDONNE des FORCES 

Anémiés, Fatigués, Surmenés 


Régularise les fonctions 
intestinales gt rénales 

Dépôt : 8, Rue Vivienne — PAR 
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UN STERILISANT IDEAL 

NI CAUSTIQUE NI TOXIQUE 
NE DÉTÉRIORANT PAS LE LINGE 
N 'ATTAQUANT PAS LES MÉTAUX 

Dégage de l'Oxygène naissant 
en présence de produits 
organiques altérés 



Chloramine 

absolument pure 
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LE PLUS CLAIR ET LE MIEUX RENSEIGNÉ DE TOUS LES JOURNAUX MEDICAUX FRANÇAIS 


Un Congrès du Cancer s’est tenu récemment à Madrid aux travaux duquel a voulu assister M. Justin Godard. On voit'danS la photographie ci-dessus le Roi d’Espagne 
Alphonse XIII serrant cordialement la main du Ministre français, lors de la visite du souvera’n au Congrès du Cancer 
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tu CONGRES DU VAL-DE-GRACE 

le Professeur Jeanbrau, Médecin principal de 2 e classe de réserve et le 
Médecin principal de 2 classe Spire, professeur à l’Ecole de Guerre 
ont parlé de la spécialisation technique. 


La spécialisation peut être conçue différemment en temps de paix et en temps de guerre 


I. La spécialisation en temps de paix 

De même que l’organisation médicale dans 
le milieu civil ne- peut être conçue-.sans.des 
. - spécialistes, indispensables à la fols au^dia- 
gnostic et au traitement, de même le SjerVice',' 
de Santé doit., en temps de paix, jposSéder 
des'services de spécialités bien organisés, in' 
dispensables tant pour garantir aux lrtmmes 
sous les drapeaux les soins éclairés nécessi¬ 
tés par leur état, que pour sauvegarder les'’ r»"' 
na-nces de 1 Etat par le diagnostic suffisanv 
mem précoce des lésions organiques ou 
infirmités apportées à l’incorporation et qui 
seraient génératrices de pensions d’invali¬ 
dité par présomption d’origine. 

Ce n’est pas à dire qu'il ne puisse et ne 
doive, le cas échéant, faire appel au con¬ 
cours de spécialistes civils, mais il reste 
dans- l’obligation de former, pour répondre 
'aux besoins du service dans les colonies ou 
sur les théâtres d’opérations extérieurs, pour 
répondre aux demandes des garnisons de la 
métropole, pour assurer, dans les délais im¬ 
partis. i’examen des incorporés, celui des 
pilotes, d’aviation, etc., de former, disons- 
nous. un personnel à lui, assurant le fonc¬ 
tionnement des services régionaux (chirurgie 
générale 



M. LE PROFESSEUR JEANBRAU 

diologie, der'mato-vénéréologie) ou de servi¬ 
ces interrégionaux (urologie, psychiatrie) ré¬ 
pondant â une organisation à base nettement 
scientifique et mo-derne. 

Nous ne pensons pas que de grandes dis¬ 
cussions puissent être soulevées à ce sujet. 

II. La spécialisation en temps de guerre 

C'est ici que se présente le véritable pro¬ 
blème. T! peut être ainsi posé : 

— Dans quelle mesure la spécialisation 
technique est-elle applicable au Service de 
Santé en temps de guerre 

— Quelles en sont les modalités d’applica¬ 
tion ? 

Tels sont les deux points que ce rapport 
doit chercher à préciser. 

Pour ce faire, il s'agit : 

1 " De bien préciser ce que peut et ce que 
doit être la spécialisation en temps de guerre. 

2° De montrer comment son application 
doit être envisagée, conformément à l’organi¬ 
sation du Service de Santé et pour cela : 

- Etudier les besoins techniques. 

— Etudier les règles qui doivent présider 
à la répartition des spécialisations. 

A) Caractères particuliers de la spécialisation 
en temps de guerre 

Le Prof. Lecène, dans une conférence faite 
à. Paris, à l’Union fédérative des Médecins 
de complément en octobre 1920, a remarqua¬ 
blement démontré que si les données médi¬ 
cales et chirurgicales du temps de paix 
étaient exactement transposables au temps 
de guerre, elles en différaient par les condi¬ 
tions d'application. 

' ’ Si. donc, la nécessité de la spécialisation 
en temps de guerre s’impose d’une façon 
indiscutable, et doit se trouver à la base de 
l’organisation et du fonctionnement du ser¬ 
vice. les conditions du cadre et du milieu 
d’évolution, avec toutes leurs servitudes, 
font apparqître des réserves que nous résu¬ 
merons ainsi : 

Le spécialiste du temps de paix s’intéresse 
plus particulièrement aux individus, excep¬ 
tion faite pour ,lè technicien de médecine 
sociale. 

Le spécialiste du temps de guerre, lui, exa- 
- mine et traite des individus dans leur intérêt 
et dans celui de la collectivité. Son rôle n’est 
donc plus individualiste : il lui dicte des 
devoirs envers cette collectivité militaire, 


dont le principal est de. participer, dans toute 
■Ta mesure du possible, à la conservation et 
A. la récupération des effectifs. 

A Mais il y a plus ; la technicité doit savoir 
S’adapter aux circonstances ; .toute règle rigi¬ 
de serait fausse et funeste dam «es conse- 
cftjences ; il s’ensuit que les méthodes de 
traitement peuvent varier suivant les circons¬ 
tances, tout au moins dans la zone soumise 
- aux vicissitudes de la bataille et que le rôle 
du spécialiste apparaît à son tour comme 
variable suivant sa sphère d’action, c’est-à- 
dre suivant que cette action s’exerce dans 
la zone de l’intérieur ou dans la zone des 
armées. 

Dans la zone de l’intérieur, les conditions 
d’exécution du service se rapprochent beau¬ 
coup dè celles du temps de paix, sans, tou¬ 
tefois, que puisse être perdue de vue la né 
cessité d’une récupération rapide des effectifs. 

Dans la zone des armées, Le spécialiste doit 
posséder, outre ses connaissances techniques, 
et c’est uu point sur lequel nous croyons 
devoir appeler particulièrement l’attention, 
des qualités d’organisation et d’initiative, 
surtout quand il est chef d’unité. La science 
n’est pas tout ; elle doit .pouvoir, à tous mo¬ 
ments, se, plier aux exigences de là bataille 
et y adapter rapidement et judicieusement 
les conditions d’application de l’acte techni- 

Nous ajouterons qu’il doit posséder des 
qualités physiques d’endurance, en raison de 
la somme de travail intensive qu’il est appe¬ 
lé à fournir en maintes circonstances, très 
souvent imprévues. 

Quant à son action, elle ne saurait se res¬ 
treindre au côté thérapeutique, dans une 
sphère limitée, mais elle doit s’étendre à tous 
les échelons par un rôle de conseil et de sur¬ 
veillance vis-à-vis des échelons inférieurs, y 
compris les. corps de troupe, où tes affections 
bénignes, non traitées convenablement, peu¬ 
vent être une cause de fonte des effectifs, et 
où l’application des mesures d’hygiène et de 
prophylaxie prend une importance considé¬ 
rable. 

Enfin, il devient nécessaire d’établir, entre 
les' différents échelons, l’unité de vue et de 
doctrine, non pas dans le but de restreindre 
les initiatives individuelles, mais de les 
orienter, de lés coordonner dans un but d’in¬ 
térêt général, de les faire bénéficier des mé¬ 
thodes qui ont fait leurs preuves, et, ainsi, 
s’affirme le „ corollaire de la subordination 
technique "'échelon à échelon, créant une 
sorte de )hiérarchie technique et surtout une 
liaison continue. 

C’est, d’ailleurs, une des raisons pour la¬ 
quelle chaque autorité supérieure doit avoir 
auprès d’elle des conseillers techniques, des 
spécialistes consultants, qui, au point,de vue 
technique, la secondent dans la liaison avec 
les diverses formations, dégagent, dans le 
minimum de temps, la doctrine à suivre, 
provoquent les avis ou ordres techniques 
nécessaires et participent au contrôle de leur 
exécution. 

Nous savons que nous touchons ici un 
point particulièrement délicat ; mais, qu’il 
nous soit permis- de dire que, s’il est vrai 
que tout ■ spécialiste et. d’un point de vue 
plus général, tout médecin doit obéir à sa 
conscience professionnelle, celui-ci ne doit 
pas perdre de vue que l’intérêt de l’individu, 
nous lé répétons, doit, ’ dans certaines cir¬ 
constances, et ce sont les plus nombreuses à 
la guerre, s’effacer devant l’intérêt supé¬ 
rieur de la Collectivité. 

Telle peut être la conception que l’on doit 
se, faire du rôle de la spécialisation en 
temps de guerre. Ses caractéristiques font 
qu’elle doit être considérée scus un jour très 
spécial et nettement distinct de celui du 
temps de paix. 

Les règles qui' doivent présider à la' répar¬ 
tition des spécialisations peuvent être ainsi 
résumées, : 

1” Fixation des nécessaires.' 

2“ Classification des médecins, dentistes et 
pharmaciens, suivant leur compétence, leur 
âge et leurs, obligations militaires. 

3° Répartition aux différents échelons. 

A) Fixation des nécessaires. — Elle doit 
être basée spr les besoins adaptés à la con¬ 
ception du Service de Santé aux différents 
échelons ; lé rôle à remplir à ces différents 
échelons et‘son, importance. 

B) Classification du personnel technique. — 
Elle nécessite une documentation, détaillée et 
précise, sur tous' les officiers du Service de 
Santé, établie, à titre de prévision, dès .le 
temps de paix. 

Cette classification paraît devoir être réunie 
par les directeurs régionaux. 

A cet effet, il leur appartient d’entretenir 
des relations suivies avec : 

— Les officiers mobilisables du Service de 
Santé ; 

— Les associations professionnelles de mé¬ 
decins, de 'pharmaciens et de chirurgiens 
dentistes ; 

— Les Facultés et Ecoles de médecine (per¬ 
sonnel enseignant) ; 

— Les commissions administratives des 
hospices (personnel hospitalier) ; 

Tous les renseignements ainsi recueillis 
sur le personnel doivent être transmis à 
l’administration centrale qui, de son côté, se 
met en rapport avec les associations ou so¬ 
ciétés embrassant l’ensemble du territoire. 

Mais il est nécessaire de préciser les élé¬ 
ments d’appréciation des compétences et des 
aptitudes dans les différentes spécialisations. 


Ephémérides Médicales 

19 avril 1862. — Décret instituant à la 
Faculté de médecine de Paris une chaire 
d'histologie, qu'occupe le docteur Ch. Ro - 
bin, créateur de Venseignement de l'histo¬ 
logie. 

20 avril 1760. — Mort à Paris de Jean- 
Louis Petit, directeur et l'un des fonda¬ 
teurs de l’Académie de Chirurgie, l'un des 
plus habiles patriciens de. Paris. 

21 avril 1745. -— Naissance à Saint-Paul 
( Tarn ) de Philippe Pinel, médecin aliénis¬ 
te à qui Von doit d'importants progrès 
dans le traitement des maladies mentales. 

22 avril 1835. —. Le docteur Lachèze 
cule, au Qaire, du sang de pestiférés à 
quatre condamnés à mort ; un seul put 
atteint et l'attaque fut très bénigne. 

23 avril 1743. — Une déclaration . du 
rédigée par d'Aguesseau, sépare à jamais 
des chirurgiens la corporation des maîtres 
barbiers. 

25 avril 1787. — Naissance à Malion ( Ba¬ 
léares ) de Mathieu Orfila, qui fit faire de 
grands progrès à la médecine légale et 
créa la toxicologie. 


La législation actuelle empêcherait l’admission 
à l’hôpital de malades payant leur chirurgien 

Une mise au point par le préfet de la Seine 

M. Joseph Denais, ému par le retentis¬ 
sement de la'question désormais posée-jus¬ 
que dans la grande presse des malades 
payants dans les hôpitaux, a demandé au 
préfet de la Seine s’il ne serait pas oppor¬ 
tun de modifier les règlements, la réponse 
a été la suivante : 

« Dans l’état actuel de la législation, les 
hôpitaux sont réservés aux malades sans 
ressources, et, lorsqu’à titre exceptionnel 
ou en raison de l’urgence, des personnes 
possédant des ressources suffisantes y ont 
été admises, il ne peut leur être réclamé 
des frais de séjour supérieurs au prix de 
revient. 

« Cette règle ne souffre qu’une exception, 
créée par la loi du 6 juillet 1920, qui auto¬ 
rise les administrations hospitalières à 
réclamer pour le traitement des accidentés 
du travail des prix de journée supérieurs 
de 30 pour 100 au pjùx de revient. » 


b) Sur l’exercice réel dans la spécialisation 

• et sur la notoriété scientifique. 

Titres hospitaliers et scientifiques. — Ce 

— L’internat en chirurgie ou en médecine 
des hôpitaux avec indication de la ville, de 
l’hôpital et de l’année du concours ; 

— L’internat des asiles avec indication de 
l’asile et de l’année du concours ; 

— L’internat en pharmacie des hôpitaux 
avec indication de la ville ; 

— Les emplois obtenus au' concours dans 
les Facultés ou écoles ; 

— Le titre de chirurgien, de médecin, de 
spécialiste ou de pharmacien des hôpitaux, 
de médecin des asiles, nommés au concours 
avec indication de la spécialité, de la ville, 
de l’hôpital, de l’asile'et de^l’année du con¬ 
cours ; 

— Le titre de membre titulaire, associé ou 
correspondant des ' sociétés savantes ; 

— Les prix, décernés par les sociétés sa¬ 
vantes. 

Références de notoriété. — Elles: intéres¬ 
sent les spécialistes continuant à exercer réel¬ 
lement leur spécialité, en particulier : chi¬ 
rurgie générale, '.urologie, radiologie, _ ana¬ 
lyses bactériologiques, biologiques ou chimi¬ 
ques. stomatologie. 

Un classement peut, être alors établi, tenant 
compte, en outre, de l’âge et des obligations 
militaires. 

C) Répartition du' personnel technique. — 
Cette répartition doit obéir aux principes v 
généraux suivants : 

Elle doit être basée sur les nécessaires d’a¬ 
bord. sur les compétences ensuite. Le but à 
obtenir est que chaque emploi, nécessitant 
une spécialisation, soit pourvu d’un spécia¬ 
liste dûment qualifié. 

C’est dire que tout spécialiste n’est pas, du 
fait même de sa spécialisation, forcément et 
uniquement utilisé commè spécialiste. 

Il peut, en effet, y avoir une disproportion 
marquée entre les besoins et le nombre des 
spécialistes. 

Une fois donc, que, pour une spécialisa¬ 
tion. les nécessaires sont pourvus, si le nom¬ 
bre des spécialistes dépasse le nombre de 
places à pourvoir, ou quand le nombre des 
non spécialisés est insuffisant pour remplir 
les cadres prévus par ces tableaux d’effectifs 
de guerre, il y a lieu d’utiliser, dans ces em- 
Dlois au moins provisoirement., en dehors de 
leur spécialité, les spécialistes les plus jeu¬ 
nes. L’intér't particulier doit en l’espèce, 
céder nettement le pas à l’intérêt général. 
L’arrivée de spécialistes plus jeunes, ou des 
vacances se produisant, permet alors un rou¬ 
lement. 

Enfin, il est naturel d’admettre qu’en prin¬ 
cipe les spécialistes jeunes d’âge, à défaut de 
volontaires, doivent être utilisés dans les for¬ 
mations des armées, en les répartissant, sui¬ 
vant leur âge, entre lés formations de l’avant 
et de l’arrière, compte tenu de leur aptitude 
physique, de leur compétence et des besoins 
des armées. 


l/aieur du B. 205 

dans le traitement de la maladie du sommeil 
au Cameroun 

Par L. TANON et E. JAMOT 

Au cours d’une mission au Cameroun, les 
auteurs ont essayé le B. 205 dans le secteur 
du Haut-Nyong qui compte parmi l'un des 
plus infectés de l’A. E. F. Ils ont fait des 
observations comparatives avec d’autres mé¬ 
dicaments, et ont injecté le 205 à 39 malades, i 

Tolit en reconnaissant à ce corps une va¬ 
leur trypanosomicide, au moins égale à 
celle des autres produits actuellement em¬ 
ployés contre la maladie du sommeil, Tanon 
et Jamot considèrent qu’il n’est pas si offen¬ 
sif qu’on l’a dit, car il est toxique pour les 
cellules de l’épithelium rénal. L’albimainurièy 
qu il détermine et qui disparaît le plus sou¬ 
vent spontanément, peut entraîner de l’urév- 
mie et provoquer la mort. C’est ce qu’ils ouf' 
constaté dans trois cas où les signes clini¬ 
ques et les lésions anatomo-pathologiqués- y 
étaient absolument superposables. Ils ont vu 
de plus un cas d’érythrodermie exfoliatrics’% 
aiguë semblable à celle que déterminent les 
arsenicaux organiques. 

Et même quand cette albuminurie, que les 
Allemands, considèrent comme bénigne et 
transitoire, disparaît, il ne faut pas conclure jf 
que le rein n-’ait pas été lésé, et il faut au con- 
traire réserver le pronostic, car. il n’est pas 
prouvé que ces lésions légères ne puissent. 
pas préparer ■ lentement une néphrite diront- ' 
que ultérieure. 

Le 205 doit donc être employé avec pruden- . 
ce. Son grand avantage est que la dose toxi¬ 
que est très éloignée de la dose thérapeuti¬ 
que. Les injections ont été faites à raison 
d’une injection intra-veineuse de 0 gr. 50, 
î gr., 1 gr. 50, à 3 jours d’intervalle, ou de 
deux injections de 1 gr 50, à 8 jours d’inter¬ 
valle, soit au total 3 grammes pour un adul¬ 
te. Chez les enfants de 10 à 13 ans, ils don¬ 
naient 2 grammes en tout. Le médicament a 
été parfaitement toléré, et il n’y a jamais eu 
d'accident-, La solution était -préparée ex- 
temporanément en faisant dissoudre 1 gram¬ 
me de -sel dans 10 grammes d’éau bouillie.' À 

Sous son influence, les trypanosomes dis¬ 
paraissaient très rapidement, et dès la pre¬ 
mière injection, entre la 3 e et la 24° heure. 

Ils n’ont plus reparu ensuite chez la plupart 
des malades, que les auteurs ont pu suivre 
pendant 9 mois. Mais chez 7, ils ont eu des 
récidives au bout de un mois, un mois et 
demi ou trois mois. Ces réapparitions persis¬ 
taient quinze jours : puis les parasites dis¬ 
paraissaient- de nouveau pour ne plus repa¬ 
raître. Cependant chez mie femme ils sont 
revenus en aussi grand nombre qu’avant, et 
n’ont plus disparu. Le 205 ne guérit donc pais 
définitivement- la maladie du sommeil. g 

Il n’a -pas d’action sur les parasites du li¬ 
quide céphalorachidien quand , les centrés.’' 
nerveux sont envahis, à moins qu’on ne fas¬ 
se une injection intra-rachidienne. Mais 
celle-ci -n’est pas- à recommander, ; car elle 
entra.fhe une mort rapide en 7 h. avec de 
l’excitation nerveuse et cardiaque, et mort 
en syncope, aux doses de 0 gr. 50 ou 0 gr. 25, 
doses relativement faibles ’par rapport a 
celles que Ion peut injecter dans les veines. 

A. leur avis, le 205 est un bon trypanoffija 
mieide, mais il n est pour le moment pas su¬ 
périeur, au moins en ce qui concerne l'in¬ 
fection humaine à trypanosome gambiensê,, 
aux autres médicaments qu’on emploie ac¬ 
tuellement comme Fatoxyl. Pour les auteurs -- 1 
d’ailleurs la valeur d’un corps se jugera sur 
ce critérium, que seul, un médicament qui 
fera -disparaître la lésion méningée, pou-mtuj 
être considéré comme un médicament curas® 
tif .dans la maladie du sommeil. 

Loi ayant pour objet l’organisation de services 
départementaux de contrôle des lois d’assistance 

Le Sénat et la Chambre des députés ont 
adopté, 

Le Président de la République promul¬ 
gua la loi dont la teneur suit : 

Article unique. — Le service de l’assis-i 
tance médicale gratuité pour les malades 
privés de ressources, celui de l’assistance 
aux vieillards, aux infirmes et aux incu¬ 
rables, celui de l’assistance aux familles ■ 
nombreuses et celui de l’assistance aux 
femmes en couches pendant leur repos, J 
organisés dans chaque département par 
le conseil général délibérant dans les con- ; 
ditions prévues à l’article 48 dei la loi du : 
10 août 1851, doivent comprendre un con¬ 
trôle sur pièces et sur place. 

Ce contrôle sera exercé dans chaque dé-J 
partement- par un fonctionnaire spécialisé! 
qui pourra être chargé, en outre, d’un <ra ;| 
plusieurs autres contrôles départemen.J 
taux. La dépense occasionnée par le fonc¬ 
tionnement du contrôle des lois d’assis-/5 
tance obligatoire sera supportée par les 
départements et l’Etat, conformément aux - 
articles 29 de la loi du 15 juillet 1893, 29 * * 
de la loi du 14 juillet 1905, 9 de la loi du 1 
14 juillet 1905, 9 de. la loi du 14 juillet 1913 
et 72 de la loi du 30 juillet 1913. 

La surveillance supérieure des services ï 
de contrôle départemental est confiée, 
sous l’autorité du ministre de l'hygiène, , 
de l’assistance et de la prévoyance social 
les, et dans la limite des cadres existants,; 
au corps de l’inspection générale des ser-L 
vices administratifs. L’inspection général 
le des finances pourra être également^ 
chargée, par décision concertée entre le 
ministre des finances et le ministre de 
l’hygiène, de l’assistance et de la prévo-J 
yance sociales,’ de toutes enquêtes sur le: 2 
fonctionnement des lois d’assistance, ■* 































LE MONDE MEDICAL 


Nécrologies 

On nous fait part du décès du docteur 
Louis Landaud, d’Hÿères à l’àge de 47 
ans. 

On annonce la mort du docteur Robert 
Coulomb, médecin ocularist© des hôpitaux, 
chevalier de la Légion d’honneur, décoré 
de la Croix de guerre, décédé subitement 
à Nice, le 11 avril, à l’âge de 46 ans. 

Mme Michel Biliioud, M. et Mme Joseph 
Bülioud, M. Alexandre Biliioud, M. et Mme 
Léon Roy, Mlle Madeleine Bülioud, M. et 
Mme Gabriel Biliioud, M. et Mme Amédêe 
Biliioud, M. et Mme L. Faure, Mlle E. Bil- 
lioud ont la douleur de faire part de la 
mort clu docteur Michel Biliioud, leur 
époux, père et frère, décédé subitement en 
sa propriété de Bâgé (Ain). 

Nous apprenons la mort survenue à 
Lausanne, le 10 avril, du docteur Roger 
Vittoz, le neurologue bien connu. 


NOMINATIONS 


Par arrêté du ministre du travail, de l’hy- 
tgiène, de l’assistance et de la prévoyance so¬ 
ciale, en date du 2 avril 1925 : 

M. le docteur Frey, médecin des asiles, 

; classé avec le n° 7 sur la liste des candidats 
reçus au concours en 1924, est nommé mé¬ 
decin chef de service à l’asile public d’alié¬ 
nés de Vuuclaire (Dordogne), en remplace- 
(ir.ent de M. le docteur Perret, précédemment 
smommé directeur médecin de cet établi,sse- 
-ment. 



LE D' CABANES QUI VIENT D’ÊTRE NOMMÉ 
P; CHEVALIER DE LA LÉGION D’HONNEUR 



Le D r Anselmi et le D r Blanco Acevedo, 
le frère du ministre des affaires étrangères, 
et qui fut chef de l’iiôpital. franco-uruguayen 
à Paris au coure de la guerre, sont arrivés 
à Paris, où ils séjourneront en attendant le 
congrès de médecine et pharmacie militai¬ 
res. Le docteur Acevedo est médecin chef de 
l’hôpital militaire de Montevideo, et le doc¬ 
teur Anselmi chef de la santé .militaire. 

La Faculté de médecine de Toulouse a dé¬ 
cidé que le cours d’hygiène et médecine pré¬ 
ventive, pourrait être, ouvert au puÊlic non 
médical, lorsqu’il y serait traité de sujets à 
portée sociale ou de- questions offrant un 
haut intérêt ..pratique, susceptibles d’attirer, 
en même, temps que les étudiants en méde¬ 
cine, des auditeurs bénévoles étrangers. 

Dans cet ordre d’idées, M. le- Professeur 
■Laff orgue a fait deux eonférenoesdeçons sur : 

1° Les facteurs individuels et' sociaux de la 
tuberculose ; ses causes de germination et de. 
propagation ; le-s moyens d’y remédier ; 

2° Comment il faut se nourrir ; la valeur 
hygiénique respective -des divers régimes ali¬ 
mentaires : la nocivité des régimes exclusifs 
et se® causes. 

Cet essai a trouvé grande faveur auprès 
du public toulousain-. 

La participation du corps médical anglais 
au quatrième Congrès de thalassothérapie 
qui se tiendra à Arcachon du 27 au 29 avril 
s'annonce comme des plus actives. Le comité 
anglais de patronage a pour président d’hon¬ 
neur sir Dyc-e Ducliworth, -médecin consul¬ 
tant à l’hôpital Saint-Baftholomew, ,.à Lon¬ 
dres ; pour président, sir Laint-Clair Thom¬ 
son, président de la Société royale de Méde¬ 
cine ; pour vice-président, sir Humphry Rol- 
leston, -président du Collège royal des, méde¬ 
cins et pour secrétaire, sir Campbell Mac 
Clure, médecin chef de service à l’hôpital 
français de Londres. 

MM. Hell et Webster présentent un rapport 
sur la question à l’ordre, du jour du Congrès : 
« Traitement marin -du rachitisme », M,. Ho¬ 
ward Humphris présentera une communica¬ 
tion sur : « La prophylaxie des rachitismes 
par l’héliothérapie ». 


Une nouvelle application de l’Immunité 
locale. 

« INAVA » fait une Pâte Immunisante qui 
contient du Vaccin contre la Pyorrhée Alvéo¬ 
laire, et qui, employée comme un dentifrice 
ordinaire, immunise la gencive contre la 
Pyorrhée Alvéolaire, les gingivites, etc... 


D© la visite de M. le professeur Couve- 
lair,e et de M. le docteur Devraigne, à Bru¬ 
xelles, accoucheur des hôpitaux de Paris. 
Les deux maîtres sympathiques, qui- comp¬ 
tent enJBelgique tant d’amitié sûre, ont as¬ 
sisté à une séance de la Société belge de Gy¬ 
nécologie où-ils ont fait tous deux une 
communication. L’Œuvre- Nationale de l’En-- 
fance avait organisé pour eux, qui défendent 
avec un courage obstiné le sort de la mère 
et de l’enfant, une séance qui eut lieu au 
Palais des Académies et que- S. A. R. Mme la 
princesse Marie-José honorait de sa pré¬ 
sence. 


Le saDinet giillet, 'Cessions médicales et 

remplacements) est dirigé par un confrère. 
D 1 ’ GUILLEMONAT: il fournit gratuitement 
tous renseignements médicaux. Tél. Gob. 24.81- 


La Déclaration de la Tuberculose 


Une lettre du Maire de Villemomble* 
demandant la déclaration obligatoire est 
lue en séance à l’Académie. 

M. Gabriel Petit, professeur à l’Ecole vé¬ 
térinaire d’Alfort, a-donné lecture a [Aca¬ 
démie de la lettre suivante, qui lui a été 
adossée par le maire de Villemomble : 

» Mairie- de Villemomble, le 18 février 1925. 

» M. Gabriel Petit , membre de l'Académie 
de Médecine , président de l’Association 
d'Hygiène sociale du canton de Vin- 
cennes, 

» Monsieur le président, 

» J’ai l’honneur de porter à votre con¬ 
naissance le fait suivant : 

)> A l’occasion d’un mariage in extremis, 
j'ai été appelé au domicile d’un de, nos ad¬ 
ministrés atteint de tuberculose au dernier 
degré. 

» J’ai été profondément ému de l’état pi¬ 
toyable dans lequel se trouve la famille de 
ce malade. 

» La femme, veuve de guerre, et ses 
deux enfants, âgés de dix et onze ans, vi¬ 
vent dans l’unique pièce. 

» La maladie trouve un élément de con¬ 
tagion rapide dans cette promiscuité des 
plus regrettables. 

» Sans la mission fortuite qui m’était dé¬ 
volue en qualité d’officier de l’état civil, la 
municipalité ignorerait encore, à l’heure 
actuelle, cetté grave situation. 

» Combien de familles se trouvent-elles 
dans ce cas ? Nous l’ignorons, également. 

» En soumettant à votre haute, attention 
les faits qui précèdent, permettêz-moi de 
vous demander si la tuberculose ne de¬ 
vrait pas, au même titre que les maladies 
transmissibles, être déclarée obligatoire- 
Unent par les médecins traitants, afin que 
les municipalités puissent prendre toutes 
mesures-préventives en vue d’éviter la pro¬ 
pagation de cette maladie, qui fait tant de 
ravages dans la nation française. 

» Nous savons que l'œuvre admirable de 
l’Association d’hygiène sociale du canton, 
de Vincennes accomplit, des efforts consi¬ 
dérables pour lutter contre ce fléau. C’est 
pùurquoi nous vous demandons votre gé¬ 
néreuse intervention auprès des Pouvoirs 
publics, en vue d’appeler leur attention sur 
cette importante question. 

» Veuiüez agréer, etc. 

» Signé : Le Maire de Villemomble. » 

« Messieurs, a ajouté M. Petit, la lettre 
du maire de Villemomble, si émouvante 
dans son laconisme et toute empreinte d’in¬ 
time et véhémente révolte contre la possi¬ 
bilité, hélas ! trop fréquente, de telles cons¬ 
tatations, cette lettre pourrait s’aggraver 
de bien douloureux commentaires ! 

» .Te m’en abstiendrai, réclamant toute¬ 
fois. au nom de notre éminent collègue, M. 
lé professeur Letulle et au mien, le renvoi 
de ce document, que son caractère oîficiel 
revêt d’un intérêt particulier, à notre Com¬ 
mission de la tuberculose, déjà saisie ou 
qui le serait aisément, nous en sommes 
convaincu, de faits tout aussi lamentables 
et troublants, 

» Comme l’on s’explique, navrante réali" 
té, que plus de cent mille' Français conti¬ 
nuent à succomber, chaque année, à la 
tuberculose ! » , 


LE TRAITEMENT 

du Rhumatisme articulaire aigu 

L’emploi du salicylate de soude 
intraveineux doit se généraliser 

On sait que le salicylate de soude est 
bien souvent mal toléré par l’estomac. 
-Aussi depuis assez longtemps, certains 
auteurs (Suhembacher, Gilbert) avaient 
préconisé l’emploi par la voie veineuse. 
Celle-ci tout en donnant de très beaux ré¬ 
sultats thérapeutiques n’a pu se générali¬ 
ser car il fallait d’une part des salicyiates 
très purs spécialement préparés et la caus¬ 
ticité du sel obligeait à employer des di¬ 
lutions qui rendaient très incommodes les 
Jianipulal.ions. Rappelons qu’avec clés 
dilutions au 30 e ,' M. Sicard pratique les 
injections . phlebb-sclérosantes antivari¬ 
queuses. 

MM. René Bénard, Seligmann et Chéra- 
my ont apporté une méthode très simple 
qui rend d’une pratique aisée ces injec¬ 
tions. Ils ont eu i’idéo d’associer le sali¬ 
cylate au glucose et ils arrivent ainsi à 
injecter une solution contenant dix pour 
cent de salicylate et dix pour cent-de glu¬ 
cose. Cette solution a pu être injectée 2C, 
30 et même-, 50 fois dans la même veine. 

On put ainsi avec une seringue de di¬ 
mension courante injecter un et deux 
grammes de salicylate sans aucun ennui, 
et cette dose est largement suffisante car 
elle semble donner les mêmes effets.que 10 
et 15 grammes par la bouche. 

Les auteurs, Lùtembacher en particu¬ 
lier, ont déjà insisté sur la .différence 
d’action entre la voie veineuse bt lu vo.e 
gastrique ; M. René Bénard y insiste à 
nouveau et pense que grâce à cette métho¬ 
de simple on pourra traiter, dès le début, 
dès crises de rhumatisme»articulaire aigu 
pour lesquelles on hésitait jusqu’ici à em¬ 
ployer la voie veineuse. Or, les effets ob¬ 
tenus sont vraiment merveilleux et l’on 
assiste en général à un processus abortif 
rapide de la crise aiguë ; dans les mani¬ 
festations cardiaques, les effets, sans être 
aussi rapides,' sont manifesteinents supé¬ 
rieurs à ceux du salicylate absorbé par 
la bouche. 

La préparation est des plus simples, il 
faut évidemment des salicyiates purs, 
mais on peut se contenter de ceux habi- 
tullement en usage en les recristallisant. 


Une mission d’Iiygiène de la Société des Nations 

Une mission de médecins spécialisés en 
hygiène industrielle, désignés par la So¬ 
ciété de Nations, après un stage prépara¬ 
toire à Genève, au siège de la Société des 
Nations et au Bureau international du tra¬ 
vail, visite la Belgique actuellement : elle 
se rendra ensuite en France (Nord), en 
Grande-Bretagne, en Hollande, où l’inter- 
change se termine. Cette mission est com¬ 
posée du docteur Dhers (France), du pro¬ 
fesseur Ralmus (Tchéco-Siovaquiej, du 
docteur Kraenenburg- (Hollande), du doc¬ 
teur Selern (Yougo-Siavie), du docteur 
Bridgs (Grande-Bretagne), de Mme la doc¬ 
toresse Binderman (Russie), du docteur 
Gaier (Etats-Unis), du docteur Hummel 
(Pologne) et de notre confrère le docteur 
Langelez inspecteur-médecin du travail à 
Charleroi, délégué de la Belgique. 


Les Médecins défendent les droits des Mutilés 

de guerre contre les Caisses 


La lettre suivante a été adressée au Préfet 
(lu Bas-Rhin par le Syndicat des médecins de 
^Strasbourg-Ville : 

« Monsieur le préfet. 

ijs' ji Nous avons l’honneur de vous informer 
que la Caisse locale de Strasbourg-Ville a 
cessé d’appliquer les dispositions de la loi des 
pensions qui assurent au pensionné de guer¬ 
re le libre choix du médecin. 

» Non seulement elle a. mis en distribution 
- auprès de ses assurés une brochure qui indi¬ 
que seulement certains médecins comme seuls 
chargés de son service médical, sans y met- 
(’tre aucun avis relatif aux mutüés de guerre, 
mais encore nous connaissons des malades a 
qui la Caisse a refusé le droit d’aller voir le 
médecin de leur choix pour le traitement de 
leurs anciennes blessures. 

» En conséquence, nous vous prions de vou¬ 
loir bien : 

» 1° Rappeler aux Caisses de malades et par¬ 
ticulièrement à la Caisse locale de Strasbourg- 
Ville que, si elles se chargent des soins aux 
Victimes de guerre, elles doivent respecter la 
loi et laisser'à ces malades le libre- choix ab- 
solu de leur médecin ; 

» 2“ Les inviter à joindre, à toute, brochu¬ 
re ou feuille volante relative au choix du mé¬ 
decin, un avis très apparent qui rappelle aux 
mutilés dé guerre —'et aux fonctionnaires de 
la Caisse — le libre choix absolu du médecin 
■ pour les maladies ayant entraîné pension. 

» Nous espérons. Monsieur le Préfet, que 
yous voudrez bien mire le nécessaire pour 
que, dans le conflit actuel, le6 victimes de la 

f uerre rie subissent aucune atteinte à leurs 
roits. 

» Veuillez, agréer, Monsieur le préfet... 

» M. A BRION ». 


De Moscou que le commissaire du peuple 
à l’hygiène vient de prononcer l'interdiction 
du baiser. La mesure prise par le commis¬ 
saire à l’hygiène portera un coup terrible à 
une des plus vieilles coutumes russe. On sait, 
en effet, que- les paysans russes s’abordaient 
généralement en s’embrassant sur les lèvres. 

Le baise-main, une autre vieille coutume 
russe est également banni. Le commissaire 
prétend que cette dernière pratique:, particu¬ 
lièrement antihygiénique, est, au surplus, 
« bourgeoise » au.plus haut point et qu’elle 
ne saurait être admise, par conséquent, dans 
une république prolétarienne. 

Il serait également question de supprimer 
l’usage du tabac ; d’ores et déjà, d’user de 
bonbons et de gomme à mâcher. 


La séance d’ouverture du trente-huitième 
Congrès de la Société française d’ophtalmo.- 
légie, qui aura lieu à Bruxelles, se tiendra le 
lundi 11 mai, à 10 heures, au Palais des Aca¬ 
démies. Elle sera honorée de la présence de 
S M. la peine. 

Les communications suivantes figurent au 
programme : 

1. Prof, de Lapersonne (Paris). La Belgi¬ 
que, terre -classique de l’ophtalmologie. 

2. Docteur Morax (Paris). Etiologie du tra¬ 
chome, fléau social. 

3. Prof. M. van Duyse (Gand). Les anciens 
ont-ils connu l’œil artificiel ? (Mémoire pos¬ 
thume du prof, van Duyse). 

Une exposition d’instruments d’optique et 
de produits pharmaceutiques sera organisée 
dans les locaux de l’Aoadémle7 


O&X 'XcMxxMi, 

CjyAAfi. 

puWuvcL- 

d*. (XXx^JCoSU 


L'INFORMATEUR MÉDICAL” A L’ÉTRANGER 



La photographie ci-dessus a été prise pendant le banquet qui a été donné à Barcelone 
ces derniers temps à l’occasion de la Confèrence que le Docteur Dupuy-Dutemps a faite dans 
cette ville au cours de la réunion ophtalmologique dont nous avons rendu compte dans 
un numéro précédent. 

Le Docteur Dupuy-Dutemps est le troisième parmi les convives assis en partant de 1 a 
gauche. Parmi les Confrères Espagnols qui se trouvent à ce banquet, nous pouvons citer : 
MM- Menacho. Villa, Poyales, del Castillo, Palomar, Cartoviejo. 












































AU CONGRÈS DU VAL-DE-GRACE 


Le médecin principal de / r£ classe Léoy et le médecin principal de 2 e classe Jeandidier 
ont fait un exposé des plus remarquables sur la sélection du contingent 


La sélection, du latin « selectionem », est,, 
d’après Littré, l’action de choisir. La sélee- 
tlop-type d’un contingent peut être représen- 
trée par le rendement parmi la population 
d'un vaste empire de quelques centaines 
d’hommes destinés à la garde du Maître et 
qui peuvent être facilement choisis de même 
taille (imposante, il va sahs dire), de même 
corpulence, voire de même poil. 

La sélection des contingents destinés à 
constituer une armée nationale sera évidem¬ 
ment fondée sur d’autres principes, mais 
tant que les nations s’en remettront pour vi¬ 
der leurs querelles à'des délégués ne repré¬ 
sentant qu’une faible, proportion de la popu¬ 
lation mâle, autrement dit à une armée de 
métier, le choix va pouvoir encore s’exercer 
et -il sera possible) d’exiger- du guerrier une 
constitution robuste, une intégrité parfaite 
deg divers appareils. 

Mais peu à peu la loi du nombre va s’ap¬ 
pesantir sur les peuples expectants ; dès le 
temps de paix, ce sont les nations à faible 
natalité d’abord qui devront armer les bras 
du plus grand nombre de leurs fils ; puis, 
voici venir la grande, guerre,, avec ses coali¬ 
tions, qui impose à chacun de jeter toutes ses 
ressources dans l’un des plateaux de ,la ba¬ 
lance dont l’aiguille marquera son destin. 
Foin, dès lors, du type physique idéal pro¬ 
posé comme modèle du soldat ; devra com¬ 
battre "quiconque .peut porter les armes. 

Obligée, depuis de longues années, 1 pour, 
garantir son existence même, de lever et d’en¬ 
tretenir une nombreuse armée (et il est per¬ 
mis de se demander, après tant d’illusions 
perdues, si cette situation prendra fin quel¬ 
que jour) la France a dû renoncer-à exiger 
de ses soldats l’aptitude physique maxima 
pour se contenter d’une aptitude au-dessous 
de laquelle le conscrit ne peut être admis à 
servir. 

Les règles’ à appliquer, non pas dans la 
sélection des meilleurs, tâche facile, mais 
dans l’élimination des inaptes, sont rassem¬ 
blées dans l'instruction sur l'aptitude physi¬ 
que au service militaire. Cette élimination est 
pratiquée au cours de deux triages succes¬ 
sifs : la visite devant le Conseil de révision, 
la; visite d’incorporation. Nous sommes donc 
amenés à examiner successivement : le code 
de l’aptitude physique, les tribunaux char¬ 
gés d’appliquer ce code, et enfin, pour les cas 
douteux, la jurisprudence établie. 

Or, ces cas douteux sont loin d’être excep¬ 
tionnels. car l’Instruction sur l’aptitude phy¬ 
sique, comme tous les codes, et d’une façon 
générale tous les manuels, nous donhe bien 
la solution de tous les Pas simples, mais 
apporte rarement une réponse aux questions 
vraiment embarrassantes. Ajoutons bien vi¬ 
te qu’il est impossible qu’il en soit autre¬ 
ment et que l’instruction, d’ailleurs (la der¬ 
nière date du 30 janvier 1925), est présentée 
comme un gui le beaucoup plus que comme 
un code de prescriptions absolues. 

Quoi qu’il en reit, de longues méditations 
ne sont pas nécessaires pour décréter l’in¬ 
compatibilité avec le service militaire, de la 
paralysie générale, de la sclérose en plaques, 
des lésions valvulaires du cœur, de la cir¬ 
rhose du foie ou de la néphrite chronique. Il 
ne nous faut plus que des cliniciens avertis 
pôür diagnostiquer ces affections et nous 
x n’.en manquons pas. 

- Les difficultés réelles ne sont rencontrées 
. qu'aux frontières de la maladie et c’est de 
l’embarras où elles plongent l’expert que 
sont nés les termes de « petits cardiaques » 
et « petits rénaux ,» par exemple, à peu près 
exclusivement réservés à la pathologie mi¬ 
litaire. 

Un certain nombre de chapitres de l’ins¬ 
truction sur l’aptitude physique laissent donc 
en marge des cas bien nets, où est fixée im¬ 
pérativement la conduite à tenir, toute une 
série de faits cliniques que l'expert devra 
apprécier du point de’ vue militaire sans 
trouver d’autre appui extérieur: que des di¬ 
rectives très générales ou des analogies plus 
ou moins lointaines. 

Il est dans l’instruction quelques dizaines 
de lignes qui représentent plus de difficultés 
clans l’application, plus d’importance dans 
les conséquences que tout le reste du volume 
réuni ; elles ont trait à la tuberculose d’une 
part, a la faiblesse de conslibution d’autre 
part. 

Si nous ouvrons le registre des décès d’un 
hôpital militaire, nous trouvons la tubercu¬ 
lose comme cause principale de la mortalité ; 
si nous en parcourons les salles hors le temps 
d’épidémie et mises à part les affections 
aiguës bénignes, nous la trouvons comme 
l’une des causes principales de la morbidité. 
Impossible de méconnaître l’importance du 
problème. Tous les tuberculeux doivent être 
évidemment écartés de l’armée, c’est là une 
nécessité que l’instruction n’a pas manqué 
de proclamer. Passe-t-on à la pratique, les 
difficultés coihmèncent. 

« Qn est tuberculeux, ou oh he l’est pas », 
ont proféré des voix autorisées. Voilà certes 
une vérité bien frappante et .propre à en¬ 
thousiasmer un auditoire de réunion publi-, 
que. Oui. répondra l’esprit critique, mais 
quand est-on tuberculeux ? 

La faiblesse de constitution 

Nous rapprocherons la faiblesse de consti¬ 
tution de la tuberculose pulmonaire sans 
craindre ' le sourire de certains de nos con¬ 
frères' pouf qui la faiblesse de constitution 
est,un terme vide de sens et la résistance, à 
l'infection tuberculeuse une qualité pure¬ 
ment spécifique, totalement indépendante, 


i chez un même individu, de la résistance 
physique générale. 

Tous les médecins militaires savent ce que 
c’est qu’un' « faible .de constitution » ou si 
l'on veut, pour être plus près du texte de 
la nouvelle instruction sur l’aptitude physi¬ 
que, un sujet qui n’est pas de constitution 
assez robuste pour faire face aux obligations 
de la vie militaire. Nous n’insisterons donc 
pas ; il est possible que dans la vie civile - , 
faiblesse de constitution et tuberculose pul¬ 
monaire ne soient unies par aucune relation 
bien' qu’une observation millénaire contredise 
une telle assertion ; dans la vie militaire, en 
tout cas, il en va autrement, et, bien que les 
termes de prétuberculeûx, de candidats à la 
tuberculose, d’imminence de tuberculose / ne 
s’accordent plus avec nos conceptions actuel¬ 
les. les faits auxquels on les à appliqués 
continuent, comme par devant, à être légion. 

L’un de nous, d’autre part, a étaüli dans 
un travail récent, que le nombre des tuber¬ 
culeux dans l’armée est principalement dé¬ 
terminé par la rigueur plus ou moins grande 
apportée dans l’élimination des faibles de 
constitution. 

Une telle constatation n’a rien de surpre¬ 
nant si l’on considère le rôle important 
qu’on ne songe plus aujourd’hui à dénier 
aux causes secondes dans le développement 
de la tuberculose. 

L’influence sur le développement de la tu¬ 
berculose du service militaire, indéniable, 
mais souvent surfaite plutôt que sous-esti¬ 
mée. a reçu diverses interprétations. 

11 y a quelques trente ans, tout s’expliquait 
par la contagion et seuls les médecins mili¬ 
taires, à la suite de Kelsch, du Val-de-Grâce, 
soutenaient que le soldat sortant de l’armée 
tuberculeux y était entré bacillaire. Les tra¬ 
vaux modernes, les belles études de Debré en 
particulier, ont apporté à. cette thèse une 
éclatante confirmation et personne, aujouf- 
d’hui, ne croit plus guère, réserve faite pour 
quelques cas exceptionnels, à la contagion 
entre adultes. La contagion, cependant, est 
parfois encore affirmée par des autorités non 
négligeables, et surtout (aimable privilège), 
quand il s’agit de l’armée, mais si nous exa¬ 
minons de) près ces belles formules, nous 
constatons que comme maint coquillage 
échoué sur le sable, .elles sont déshabitées, 
vidées dé leur substance ; l’affirmation est 
verbale, la vraie pensée est ailleurs, nous la 
retrouvons éparse au cours de l'article ou du 
volume. ’ Par contre, nous voyons reparaître 
au premier plan, après une longue éclipse, 
l'influence des causes secondes : « On he fait 
pas pousser du blé sur du roc », écrit le 
Propf. Sergent. « Nous sonhnes tous, plus ou 
moins, bacillifères », avait déjà écrit Kelsch, 
il y a plùs de vingt ans ; ce sont les causes 
secondes qui : nous rendent bacillisables... * 
« La pathologie militaire apprend, ajoutait-ij, 
que toutes les circonstances qui mettent 'mo¬ 
mentanément l’organisme en défaut soit par 
l’usure excessive, soit par la réparation in¬ 
suffisante. se traduisent, à brève échéance, 
par. une augmentation des affections tubercu¬ 
leuses dans les groupes soumis à ces in¬ 
fluences ». 

Hygiène et vie militaire 

L’hygiène militaire est-elle donc si défec-' 
tueuse qu’elle favorise le développement de 
la tuberculose, même dans les conditions 
normales du temps de paix ; non ; mais elle 
est faite pour une moyenne et ce serait ici 
le cas d’évoquer l’image du lit de Procuste, 
si elle n’éiait un peu-défraîchie par l’usage 
immodéré qu’en a fait l’éloquence parlemen¬ 
taire. Dans l’armée, en effet, les hommes, 
quelque différents que soient leurs tailles et 
leurs poids, reçoivent des rations alimentai¬ 
res identiques et sont astreints aux mêmes 
efforts. 

C’est surtout, dans le dosage des exercices 
physiques qu’apparaissent les inconvénients 
de l’inégalité d’aptitude physique. On ne 
peut songer à faire l’instruction homme par 
homme et là, en particulier, c’est dans l’hy¬ 
pothèse lq. plus favorable, l’application d’un 
programme moyen. Ce n’est pas dans notre 
temps de sport à outrance qu’il est néces¬ 
saire d’insister sur les inconvénients ma¬ 
jeurs de l'exercice physique poussé à l'excès; 
bien des tuberculoses, et des tuberculoses 
graves, n’ont pas d’autre origine- ; or„ en 
matière d’exercice, ce qui est normal et sa¬ 
lutaire pour l’un, peut être pour l’autre ex¬ 
cessif et dangereux. A ce danger permanent 
s’ajoute, dans les. premiers mois qui suivent 
l’incorporation, la fatigue supplémentaire 
qu’entraîné un exercice nouveau, pair ailleurs 
modéré ; le terrassier entraîné, qui jette K des 
pelletées de terre à 2 mètres de hauteur, he, 
contracte-que les muscles nécessaires et dahs 
la mesure nécessaire ; jeune soldat, et pré¬ 
sentant l’arme à son supérieur, il se crispera 
de l’épicrâne aux extrémités des orteils. 

Ces fatigues normales et salutaires pour 
l’homme robuste, mais excessives et dépri¬ 
mantes pour le faible, vont conduire celui-ci 
au surmenage chronique et de là, trop sou¬ 
vent, à la tuberculose. 

La nouvelle instruction sur l’aptitude phy¬ 
sique donne las directives utiles pour régler 
la question : interdire l’entrée de l’armée 
aux faibles de .constitution, les écarter même 
du service Auxiliaire. Mais: il me saurait 


échapper à» personne que là encore, comme 
en matière de tuberculose, la ■ sagacité de 
l’expert sera fréquemment soumise à une 
rude épreuve. 

L’instruction sur l’aptitude physique ne 
pouvait que formuler le desideratum s,ans 
définir par Je détail ses modalités d’applica¬ 
tion. Au surplus, est-il possible de donner de 
cette constitution un critérium véritable ? Le 
nombre et la variété des formules proposées 
pour tenter de résoudre le problème mon¬ 
trent qu’ici l’expérience de l’expert est avant 
tout en cause. 

Périmètre thoracique, poids, combinaison 
de la taille et du poids suivant les formules 
de Broca et Tartière, périmètre- des épaules 
et du bassin, force dynamométrique, indice 
numérique de Pignet, amplitude thoracique, 
indice respiratoire de Champeaux,, rapport 
entre la capacité respiratoire, la taille, le 
poids et le développement musculaire,' sui¬ 
vant la formule de Boureau et de Gauléjac, 

évaluation de la masse du corps. et nous 

en passons sans douté, autant de données 
numériques intéressantes certes, mais qui 
n'apporteront qu’un faible secours à l’expert 
embarrassé. Aux débutants, elles pourront 
épargner des erreurs grossières ; quant à 
l’expert exercé, elles ne lui serviront guère 
qu’à fixer une décision hésitante entre des 
arguments « pour » et des arguments « con¬ 
tre » s’équilibrant à peu près exactement. 

C’est que, ainsi que l’a écrit Kelsch, « tou¬ 
tes ces mesures et même celles qui s’appli¬ 
quent au thorax et aux muscles ne sont que 
des ressources secondaires qui doivent s’ajou¬ 
ter et non pas se substituer aux données de 
l’exploration clinique. Rien ne vaut le- coup 
d’œil médical et l'appréciation de l'ènsemble 
du corps, qui restent toujours les.bases fon¬ 
damentales du jugement. Les suggestions du 
ruban métrique et de la bascule doivent le 
céder à celles de l’expérience et de la prati¬ 
que, guidées par le sens médical et) la recti¬ 
tude du jugement ». 

Toute la responsabilité de la décision re¬ 
tombe donc sur l’expert. « Nul critérium, a 
écrit l’un de nous, ne nous permet de définir 
précisément la faiblesse de constitution ; la 
reconnaître est affaire de tact clinique, de 
jugement, d’expérience, qualités qui ne sont 
pas si comqiunes et que devrait réunir tout 
bon expert. Il y a plus, cétte discrimination, 
dont la base objectivé est déjà si incertaine, 
est subjectivement exposée aux irifluenèas ex¬ 
térieures en raison directe même de la cons¬ 
cience professionnelle de l'expert.-:Un tubercu¬ 
leux peut être généralement reconnu et quel¬ 
ques centaines de cas douteux seraient-ils 
l’objet d’éliminations ihsuffisampjept justi¬ 
fiées que la défense du pays n’en serait point 
comprbmise ; c’est par dizaines de mille, 
aù -contraire, que se chiffrent, .sinon les 
exemptions pour « faiblesse », du moins- les 
ajournements et l’on conçoit qu’un médecin 
conscient de tous ses devoirs, soit pris de 
scrupules devant la répercussion que ne man¬ 
querait pas d’exercer sur le maintien des ef¬ 
fectifs une sélection exercée avec trop de 
rigueur... Le Comité consultatif de Santé, 
questionné à la veille de la guerre par le 
ministre sur la possibilité d’incorporer à 
20 ans au lieu de 21 le contingent annuel, 
répondait affirmativemènt, sous la réserve 
qu’il fut procédé à une sélection rigoureuse, 
établie sur la base du maximum d’aptitude 
pris pour- critérium. Or, cette seule condition 
devait, suivant l’estimation du Comité, por->. 
ter aux environs de 40 à 50 % la proportion 
des éliminés. Vis-à-vis-de nos ressources li¬ 
mitées en hommes, ces chiffres sont prohibi¬ 
tifs... » 

« Si nous incorporons des sujets de consti¬ 
tution faible ou douteuse, tous ne devien¬ 
dront pas, certes, tuberculeux, et un certain 
nombre -- le fait est constant — verront mê¬ 
me s'améliorer au service leur état de santé ; 
d’autres, par contre, feront des formes évo¬ 
lutives de gravité variable ; mais nous-som¬ 
mes totalement impuissants à discerner d’a¬ 
vance les sujets destinés à l’un ou à l’autre 
d-e ces sorts dissemblables. » 

Deux problèmes liés étroitement l’un à l’au¬ 
tre par le nombre des sujets qu’ils intéres¬ 
sent, par les discussions qu’ils soulèvent et 
par les répercussions des solutions différen¬ 
tes qui peuvent leur être données, représen¬ 
tent à eux seuls la majeure partie des diffi¬ 
cultés que. soulève la question du recrute¬ 
ment de l'armée ; Ils ont trait à la tubercu¬ 
lose et à la faiblesse dé constitution. Ne cher¬ 
chons dans l’instruction que. les directives af¬ 
férentes à- ces deux questions : en pareille 
matière, quand l’intervention de l’expert doit 
être à tel point mesurée et nuancée, ne fal¬ 
lait-il pas éviter de l’encercler par avance 
dans des formules à porté plus apparente 
que réelle ? 

La, tuberculose pulmonaire pose une ques¬ 
tion de diagnostic qui peut être résolue scien¬ 
tifiquement dans l’immensé' majorité des cas. 
L’expert dispose, pour parvenir à cette fin, 
des ressources dé la clinique, de la radiolo¬ 
gie et de la bactériologie, 

L’appréciation de la constitution est plutôt 
une question de coup d.’œii, dé jugement, 
d’expérience, qu’on nous permette le mot, de 
« maquignonnage ». 

Voyons comment-ces diverses opérations 
vont se dérouler aux différents échelons: 


TRIGLANDINE B OU T Y 


TltyroYtliise — Ovigenine - Hypophyse J 


Le conseil de révision est un lieu peu 
favorable à un diagnostic précis 

Le Conseil de révision, assemblée adminis-" 
trative, présidée par le préfet du départe¬ 
ment,' accomplit une tâche administrative 
dont le verdict sur l’aptitude au service des 
conscrits est le principal, mais non le seul 
élément. Appelé à se transporter successive- 
fnent dàns les différents centres, compose 
d’hommes (préfet, général, représentants des 
Assemblées) que d’autres devoirs sollicitent, 
le Conseil ne peut prolonger indéfiniment ses 
Opérations ; il sè fixe un programmé;) co-hi- 
portant dans chaque chef-lieu de canton tip 
nombre d’heures d’opérations limité et pro¬ 
portionné au nombre des conscrits. La loi) 
prescrit ■ que chaque conscrit doit être) exa¬ 
miné en présence du Conseil, c’est-à-dire 
dans une salle vaste ou les allées et venues, 
les conversations, les objurgations du ser¬ 
vice d’ordre, créent une atmosphère peu fa-;5 
vorable aux explorations cliniques délicates. 
Aussi, est-ce bien à tort que quelques bons’ - 
esprits se sont étonnés, puis irrités des ré¬ 
sultats jugés imparfaits de l’expertise devant , 
le Conseil de révision. 

Ces critiques -ne datent pas d’hier. « C’est 
depuis trente ans, écrivait déjà Kelsch, en • 
1905. que des attaques dénonçant les opéra- ' 
tions devant le ..Conseil comme hâtive^, su¬ 
perficielles et partant, insuffisantes, - font, 
valoir que tous les phtisiques réformés dans 
la première année de service soin auiaüi le 
malades méconnus à la révision. » 

« C’est, ajoute-t-il plus loin, le Conseil qui 
est pressé et non le médecin. L’un de mes 
collègues du Val-de-Grâce, médecin du) Cpn-j 
seil de révision de Paris, cédant aux sug- 
gestions d’une conscience incapable de tràn-v 
siger avec l’horaire de ce dernier, s’attardait 
Volontiers aux cas douteux et ne se pronon¬ 
çait que quand son opinion était judicieuse- 
mlnt arrêtée. Il fut, de ce chef, rayé du cadre) 
des médecins appelés à assister le Conseil. 
Or, cet expert, que le préfet de la Seine jugea 
impropre à ces fonctions, était un médecin-;, 
d’élite ; il fut nommé, peu de temps après 
avoir subi cette humiliation, professeur à lu 
Faculté de médecine de Montpellier. 

L’instruction sur l’aptitude physique dispose') 
que « il importe avant tout d’éviter les exa¬ 
mens précipités ou superficiels ,- les hommes 
présentés au Conseil de. révision devront êtfc 
examinés avec autant de soin que des enga¬ 
gés volontaires ». Quelque pratique des Con¬ 
seils de révision autant que l’exemple cité 
par Kelsch nous permettent de conserver un 
certain scepticisme sur le sort réservé à cette 
prescription. 

Cependant, ne nous y trompons point. La 
recherche du mieux est le but unique d,es 
assemblées, telles que celles qui nous réunit 
ici et si ce but, nous pouvons espérer de’ 
l’atteindre, <Â n’est point en nous tressant 
nous-mêmes des couronnes, mais en décou¬ 
vrant, pour les mieux corriger, , nos imper¬ 
fections. Il-ne faudrait pas toutefois conclure 
de nos critiques que l’expertise devant- le 
Conseil de révision est si mal assurée pàr 
l’expert militaire. Au Conseil de révision, én 
effet, sur 100 Inscrits présentés, 14 sont exemp¬ 
tés ou ajournés, 86 acceptés ; sur 100 accep¬ 
tés au Conseil de révision, 6 seulement sont 
réformés au cours de la première année de 
service, dont 5 dans le premier semestre, 1 
dans le second. Encore Kelsch a-t-il insistg 
sur l’erreur commune et grossière qui consis¬ 
te à compter toutes les réformes prononcées) 
dans les premiers mois qui suivent l'incorpo¬ 
ration comme des erreurs ou des omissiohs 
du Conseil de révision. « L’Académie de mé¬ 
decine, écrit-il (et il en était) serait chargée 
de prêter son copcours .au Conseil de révi¬ 
sion, qu’elle ne serait sans doute pas plus 
heureuse dans son triage que lès modeste! ‘ 
experts de l’armée ». 

Quoi qu’il en soit, le législateur, dans la 
loi du 1" avril 1923 -sur le recrutement de 
l’armée, a tenté un sérieux effort pour amé¬ 
liorer l’expertise -devant les . Conseils de ré¬ 
vision. 

L’article 10 de la loi dispose que « tout ins¬ 
crit qui aumit à faire valoir des infirmités- 
ou maladies pouvant le rendre impropre au 
service militaire doit en faire la déclaratiotii 
à la mairie d'e sa commune, en y joignant; 
pour constituer son dossier' sanitaire, tous les., 
certificats utiles, qes certificats peuvent être” 
également remis en cours de séance par l'in¬ 
téressé lui-même, soit au président de la 
Commission médicale instituée par l’artrc'e 
17 dé la présente loi, soit au président du 
Conseil de révision ». 

« .Le dossier sanitaire constitué pour cha¬ 
que inscrit suit, après son incorporation, 
l’homme déclaré bon pour le service. Ce dos¬ 
sier est joint au livret médical établi lors 
des opérations médicales de, l'incorporât»®! 
pour chaque homme. Incorporé, et doit sui¬ 
vre l’intéressé, à chacune de ses mutations. 

Il est institué, par l’article 17 de la loi, une) 
Commission médicale. Cette Commission estjv 
composée de trois médecins militaires, dont 
un médeoin de réserve ; elle examine, avant 
la séance publique du Conseil de révision^ 
les jeunes gens qui en font la demande.-rj 
« elle examine chacun d’eux séparément! 
après avoir pris connaissance des dossiers el 
renseignements’ sanitaires le concernant fe 
note son aptitude ou son inaptitude aux di-- 
vérses armes ou services de l’Armée, confia! 
mément à ses .caractéristiques, morphologi¬ 
ques et à’ ses dispositions professionnelles.) 
Elle peut deihander au Conseil de révision) 
que les gujets douteux soient soumis à une 
expertise médicale et renvoyés pour cet exa¬ 
men devant des médecins spécialistes mili¬ 
taires ou civils, agréés par le ministre, oü) 
qu’ils soient,mis en observation dans un hô¬ 
pital sans attendre l’incorporation ». 

( Voir la suite page 7’),.)'jj 
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Es que l'on a remarqué à l'exposition du Val-de-Grâce 


V La maison « Charrasse » dont la Jonda- 
lion remonte eri 1886 et qui par conséquent 
est. la plus ancienne maison spécialisée 
gans. la fabrication des « produits de ré¬ 
gime » ; expose dans une vitrine du meil- 
' leur goût, la série de ses aliments de régime 
qu’elle fabrique soifs la surveillance du 
docteur Charrasse. 

loüs les produits hors ligne de la maison' 
i , Cliarrasse » sont préparés avec le plus 
grand, soin, et sont tous appropriés aux ré¬ 
gimes auxquels ils sont destinés. 

»B les docteurs y trouveront tous les 
fe|iiinénts qu’ils pourraient désirer pour le. 
régime des diabétiques, albuminuriques, 
malades de l’estomac, de l’intestin et aussi 
' les ^Spécialités pour les nourrissons, les. en¬ 
flants, les convalescents, etc. 

L’Usine principale de Marseille, '28, aVe- 
■ nue du Prado, se fera un plaisir d’adresser 
avec des échantillons, la littérature et les- 
t renseignements qui lui seront demandés. 

Les constructions aéronautique-s Dewoi- 
tinèç-dont 1 avion de citasse métallique de sé- 
rie-si connu vient de ramener en France les 
■pors des 500 et 1.000 kilomètres présen¬ 
tent un fuselage de leur avion commercial 
D 14, spécialement aménagé pour le tra-ns- 
• port rapide et à grande distance de deux 
ïjllessés confortablement installés et accom- 
l'pàgnés d'un infirmier ». 

La disposition des divers accessoires ju- 
, diciéuse et pratique et la cabine très spa- 
■• rieuse rendent cet ayion sanitaire particu- 
" üêrement intéressant ». 


i>". Société Anonyme des Etablissements 
Simal et Auguste Legros réunis, .5, rue 
•Monge, et 26, rue. des Ecoles, Paris. 

' Nous avons été très heureux de remarquer 
'.'la participation de cette importante mai¬ 
son à l’Exposition du Val-de-Grâce. Ses 
'! stands de la classe 10 ét de la classe 12 
“ sont très visités, et nous ont. montré la vi¬ 
talité de cette , jeune Société formée des mai¬ 
sons D. Simal et Auguste Legrds universél- 
■' lement connues. 

L- Elle nous a démontré qu’à part la spé-- 
•cialité d’olo-rhino-laryngologie pour la¬ 
quelle elle obtient, un très vif succès, elle 
, s’occupait très activement de l’instru¬ 
mentation concernant la chirurgie générale, 
l'Obstétrique, la gynécologie et l’urologie. 
Les parties matériel chirurgical, stérilisa- 
. lion et électricité médicale » haute fréquen¬ 
ce » nous ont permis de nous rendre comp¬ 
te du soucis constant qu’à cette maison 
d'atteindre la perfection en- conservant des 
prix raisonnables. Avec plaisir- nous enre- 
gl-gistrons c-e franc "succès et souhaitons la 
^ prospérité de cette jeune société. 


PÉèmarqué en passant au stand dès mi¬ 
croscopes Nachet, des objectifs à formule 
nouvelle dont on dit le plus grand 
bien, et plusieurs; modèles récemment -per¬ 
fectionnés. En particulier un modèle de 


Un nouveau traitement 
de la Tuberculose 


Communication de M. Rist à la Section 
d’études scientifiques de l'Œuvre 
de la Tuberculose 


i . On parle depuis quelques temps d’un 
-mode de traitement de la tuberculose dé¬ 
couvert et mis au point par M. Môllgaard, 
■médecin au Danemark. 
gl-Voici en quelques mots le principe de la 
méthode, M. Môllgaard se rappelant l’ac¬ 
tion sur les bacilles tubei-culeux des sels 
d’or, signalée par Koch presqu’en même 
temps que leur découverte, a essayé leur 
application en thérapeutique ; mais on 
sait depuis longtemps que des phénomè¬ 
nes graves de choc sont à redouter. Com¬ 
me ces phénomènes ne se produisent pas 
chez les sujets normaux on en a conclu 
depuis longtemps qu’ils sont dus à la mise 
en liberté des toxines consécutive à la 
mort des microbes. 

NI. Môllgaard a eu l’idée fort ingénieuse 
de. préparer un sérum antitoxique en in¬ 
jectant à des veaux des bacilles tubercu¬ 
leux tués. 

Si en même temps qu’on injecte au tu¬ 
berculeux les. sels d’or, on lui injecte le 
(Sérum, la réaction no se produit plus car 
lés toxines libérées sont neutralisées au 
fur et à mesure par le sérum antitoxique. 
Ainsi on peut atteindre des doses d’or 
•chez des tuberculeux évolutifs qui les 
auraient tués à coup sûr sans cette mé¬ 
thode. 

M. Rist exposant ces faits à la section 
; 'd’études scientifiques de la tuberculose dit 
■que ces travaux méritent de retenir l'at¬ 
tention par la conscience avec laquelle ils 
ont été menés. Tout en restant -sur la plus 
exticme réserve/il pense qu’il,-est à sou¬ 
hait et que les études soient poursuivies et 
••arrivent rapidement à une conclusion. 


vpyage, convenant aux études bactériologi¬ 
ques-et -pouvant se: placer dans tin écrin très 
plat .et - peu encombrant. A signaler aussi 
un ultramicroscope pouvant se placer dans 
la bague du condensateur, ce qui évite 
tout centrage préalable. 'Les stat-lfs se dis¬ 
tinguent par un fini irréprochable et par 
une élégance d'allure qui n’exclut pas la 
robustesse et la stabilité. La maison- nous 
prie -dé communiquer à nos lecteurs qu’elle 
tient à leur disposition dans ses. magasins, 
17, rué Saint-Séverin, les objectifs et les 
statiifs qui, pourraient les intéresser, en les 
remerciant par avance de leur visite. . 


La Société d’Aviation Louis Bréguet, qui 
est-la première' maison ayant construit clés 
avions sanitaires, présente au Congrès : 

1» Un avion du type 14 T bis limousine 
sanitaire, adopté depuis 1921 par le ' Service 
dé Santé militaire français et exclusivement 
utilisé depuis cette date sur les, théâtres 
d’opération du Levant et du Maroc. La ca¬ 
bine de -c-et appareil chauffée électriquement, 
est aménagée pour" deux blèssés couchés et 
un infirmier ou blessé assis. Là puissance 
•du moteur est de 300 chevaux ; la vitesse de 
croisière moyenne dé 160 kilomètres à 
l’heure. 

2° Un avion du type 19, qui est ' destiné à 
remplacer progressivement le type précédent 
et qui, muni d’un moteur de 450 chevaux, 
permet de réaliser une vitesse moyenne de 
200 kilomètres heure. La cabine de cet appa¬ 
reil, très spacieuse, est aménagée pour deux 
blèssés et deux passagers assis. 


Vichy figure ici, comme' toujours, en bon¬ 
ne place et les. visiteurs peuvent, par l’exa¬ 
men des ‘tableaux, dioramas, produits,, été., 
exposés dans son stand, apprécier les in¬ 
comparables ressources dont dispose la pre¬ 
mière station thermale du monde, univer¬ 
sellement réputée tant par fea valeur cura¬ 
tive que pour la variété et-le charme des 
distractions qu’elle offre aux baigneurs. 

La saison s’ouvre aujourd’hui même et 
de tous les points de France et de l’étran¬ 
ger, vont, affluer, toujours plus nombreux, 
vers la reine- -des villes d’eaux, tous . ceux 
qui souffrent de troubles de la nutrition, 
dérivant de l’hépatisme (congestions, hépa¬ 
tiques, lithiase biliaire, dyspepsies les plus 
variées, diabète, obésité, goutte, lithiase ré¬ 
nale), pour y trouver dans ses sources bien¬ 
faisantes . lé remède souverain de leurs 
maux. 


Groupe 8. — Appareils et prothèse de Muti¬ 
lés. — La Maison Trialoux, 79, rue Boursault, 
expose défe chaussures- orthopédiques et des 
bottines (pour amputations. Spécialisée de 
longue date dans cette partie, là maison 
Trialoux fournit les hôpitaux, les chemins de 
fer. l’assistance publique, le gouvernement 
militaire et de nombreuses fédérations et ad¬ 
ministrations et a conquis une place de pre¬ 
mière importance dans la fabrication des 
chaussures orthopédiques. 


Un groupe d’amis de M. Paul Deibet, en. 
vue d’honorer sa mémoire, a confié au bon 
graveur, M. Hammam, le soin de réaliser 
une plaquette' reproduisant ses traits. 

Les amis du maître disparu désireux de 
posséder ce souvenir sont conviés à envoyer 
leur souscription à l’une des adresses sui¬ 
vantes : M. Prùpet-, 104, avenue Ledru-Rol- 
lin ; M. Thomas, 44, rue Boileau, ; M. Bel- 
langer, 2,, rue Pigalle. 

M. le D r Garrelon est nommé, pour l'aimée- 
scolaire 1924-1925, chef des travaux pratiques 
de physiologie, en remplacement de M. Ca¬ 
mus, décédé. 

M. le D r Frev, médecin des asiles, est nom¬ 
mé médecin chef de service à l asil-e public 
•d’aliénés de Vauelaire (Dordogne). 


Commission d’hygiène dentaire 


Par arrêté en date du 10 avril 1925, il est 
institué au ministère du travail, de l’hygiène, 
de l’assistance et de la prévoyance sociales, 
une commission d’hygiène -dentaiie. 

Cette commission est composée ainsi qu'il 
suit : j • 

Président : M. le ministre du travail et de 
l'hygiène. 

Vice-présidents : MM. Strauss, Lancien, 

. sénateurs ; C.ayrel, Marquet, députés. 

Membres : MM. Blatter, président de. la so 
ciété de l’école et du dispensaire dentaires 
de Paris ; Brodhurst, président de Dissocia¬ 
tion générale syndicale des dentistes de Fran¬ 
ce ; ic docteur Boudon, ancien chef de clini¬ 
que à l’école dentaire de Paris, médecin ins¬ 
pecteur des écoles ; de Groés. president du 
groupement fédéral des syndicats dentaires 
de France ; le docteur Dreyfus, professeur à 
l’école dentaire de Paris ; Ferrand, rappor¬ 
teur à la commission d’hygiène et'de la fé¬ 
dération dentaire internationale , Fourquet, 
directeur adjoint de l’école odontotechnique ; 
le docteur Frison, directeur de l’école odon¬ 
totechnique ; le docteur Frey, chargé de 
cours à la faculté de médecine de Paris ; 
le docteur Friteau, rédacteur en chef de la 
« Presse dentaire » ; I-iaioua, dentiste inspec¬ 
teur du lycée Louis-ie-Grand ; le docteur 
Hamman, -directeur de la clinique dentaire 
scolaire de Strasbourg ; Le Beau, conseiller 
d’Etat, directeur de l’hygiène et de l’assis¬ 
tance publiques ; lé docteur Pont, directeur 
de l’école dentaire de I.yon ; Raton, -profes¬ 
seur à l’école dentaire de Lyon ; le docteur 
M. Roy, professeur à l’école dentaire de Pa¬ 
ris, dentiste des hôpitaux ; ie professeur Se- 
billeau, jirofesseur à ia faculté de médecine,’ 
membre de l’académie de médecine ; le doc¬ 
teur Solas, professeur suppléant à l’école 
dentaire de Paris ; G. Viau, président hono¬ 
raire de l’école dentaire de Pqris ; G. Vil- 
lain, président de la fédération dentaire na¬ 
tionale ; H. -Villain, président de la société 
d’odontologie de Paris. 

Secrétaires : MM. Chaleix, chef de bureau - 
à la direction de l’hygiène et de l’assistance 
publiques ; Pujo, sous-chef de bureau, chargé 
du secrétariat admit istratif du ministère du 
travail et de l’hygiène. 


La Médecine au Palais 


Uo arrêt important en matière 
d’ezercice illégal de la Médecine 


La 9 e Chambre de la Cour de Paris, pré¬ 
sidée par M./Le Poitevin, vient de rendre 
un arrêt important en matière, d’exercice 
illégal de la médecine. 

Un pharmacien de la rue Oberkampf, 
consulté ppx un de. ses clients, lui avait 
conseillé d’appliquer des pansements hu¬ 
mides sur ce qu’il croyait être un furon¬ 
cle. Puis, il procéda, avec un bistouri à 
une incision. Or, il s’agissait d'un abcès 
tuberculeux ët, des complications s’étant 
produites, le pharmacien fut poursuivi 
en police correctionnelle sous la double 
inculpation d’exercice illégal de la méde¬ 
cine et de blessure par imprudence. 

La 10 e chambre du Tribunal de la Seine 
ie condamna à 15 jours de prison avec, 
sursis et cent francs d’amende. 

Saisie d’un appel, la Cour a infirmé ce 
jugement ; elle a décidé, en précisant l’é¬ 
tendue d’application de la loi du 30 rio- 
vembre 1892, que cette intervention uni¬ 
que ne pouvait' constituer le délit d’exer¬ 
cice illégal de la médecine, lequel, pour 
exister, doit comprendre une succession 
de faits répréhensibles; 

D’autre pari, elle a estimé, qu’une inci¬ 
sion faite avec un bistouri ne pouvait être 
assimilée à une blessure par imprudence. 

Et, après plaidoirie de M e Daniel Vi- 
raut, le pharmacien fut acquitté. 

Jacquier Mourier, 
Avodal à la Cour. 


Sirop de DESCHIENS 

OPOTHÉRAPIE HÉMATIQUE Totale R 


FELAMINE -™,. 

Association des Acides biliaires purs 

et de rHexaméthy lène-Tétramine 

LITHIASE BILIAIRE - HÉPATITES - AHBIOCHOLITES 


■ COMPRIMÉS DRAGÉIFIÉS : 


Produits SANDOZ, 3 et 5, r. de Met*, PARIS (X e ) 

DÉPÔT GÉNÉRAL : USINE des PHARMACIENS de FRANCE, 125, r. de Turenne 


PETITES NOUVELLES 


On se demande pourquoi les fous 
sont en liberté 


Nous lisons dans « Bruxelles Médical » cette 
anecdote : 

« Nous connaissons en ce moment le cas 
d’un individu interné à la.suite d’un attentat 
criminel, commis il y a quelques mois à pei¬ 
ne» ; il a déclaré à un confident qu’il serait 
très prochainement remis en liberté et qu’il 
aurait soin de Se venger immédiatement sur 
le médecin légiste qui avait ordonné sa col¬ 
location. Il ajoutait : « Le pire qui puisse 
m’advenir, c’est d’être de nouveau enfermé 
pour quelques mois I » Les faits dont tous 
les détails précis sont à notre connaissance 
ont été communiqués au parquet, qui se trou¬ 
ve désarme . maigre les démarches du mé¬ 
decin menacé, malgré les avertissements d’a¬ 
mis de la première victime dont le fils a été 
également l’objet de menaces précises de la 
part du criminel, le parquet s! est borné à 
faire une enquête : des magistrats et des mé¬ 
decins ont été entendus et puis... c’est tout. 

■ » Si le médecin de l'asile,, se "basant sur 
un calme apparent, l’y autorise, cet indi¬ 
vidu pourra recouvrer sa liberté et exéefiter. 
ses 1 menaces. En attendant que la loi exige, 
pour qu’un délinquant quitte l’asile les mê¬ 
mes précautions que pour décider son interne¬ 
ment, c’est-à-dire un certificat établi par 'des 
aliénistes d’une compétence indiscutable, 
d’ici là, dis-je, le ministre de la justice 1 ne 
pourrait-il rendre, les médecins d’asiles per¬ 
sonnellement responsables des conséquences 
de libérations intempestives ? Peut-être alors, 
seraient-ils 'plus circonspects ! » 


NOUVELLES DIVERSES 

Par arrêté de M. le ministre de 1 instruc¬ 
tion publique en date du 23 mars 1925, le -don- 
cours -en vue de la suppléance de chirurgie 
qui devait -avoir lieu devant la' Faculté de 
médecine de Montpellier le 22 juin 1925 est 
reporté au mardi 30 juin 1925. 
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■r. C. Seine N° 147.023. 


CLINIQUE MÉDICALE D’ECOLLY 

MAISON DE RÉGIME MODERNE, 
DANS LES MONTS DU LYONNAIS 



Etats neurasthéniques et psgehasthépiques 
Morphinomanes (Méthode de cure sans souffrances). 
Maladies du tube digestif et de la nutrition. 
Traitement dii Diabète par l’Insuline. 
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La loi sur les Assurances 
Sociales 


M. Sergent étudie à l’Académie ses con¬ 
séquences sur l’organisation hospitalière 

Le projet de loi institue le principe du 
libre choix du médecin par l’assuré obli¬ 
gatoire. 

Dès lors, lorsque la nature de la maladie 
nécessitera le transport dans une clinique 
— C est-à-dire dans un hôpital — l’assuré, 
arguant de son droit légal, exigera les 
soins du médecin de son choix. 

Il n’est pas illogique de supposer qu’une 
salle de trente, quarante lits pourra, abriter 
trente, quarante assurés et que, par consé¬ 
quent, trente, quarante médecins pourront 
avoir accès dans cette salle et prescrire, 



M. LE PROFESSEUR SERGENT 


chacun selon ses tendances, les traitements 
les plus variés. Que deviendront la disci¬ 
pline et la direction dans un service hos¬ 
pitalier ainsi achalandé ? Le moins qu’on 
puisse en dire, c’est qu’il constituera un 
magnifique exemple de complète incohéren¬ 
ce, d’absolue anarchie. 

1/Assistance publique — a ne considérer 
que Paris — a toujours tenu à couvrir sa 
responsabilité en nomifiant au concours ses 
chefs de -service ; elle ne pourra accepter 
de laisser k chacun de ses hospitalisés le 
droit de se faire soigner par le médecin 
de son choix. Dès lors, elle passera la 
main ; elle y sera, d'ailleurs, nécessaire¬ 


ment amenée : ces assurés obligatoires re¬ 
présentent, en effet, la grande masse de 
la clientèle actuelle des hôpitaux. 

Si, donc, l’Assistance publique veut 
maintenir son droit de recruter par con¬ 
cours son personnel médical, elle verra ses 
hôpitaux désertés ; elle n’aura qu’une res¬ 
source, les vendre aux Caisses d’assuran¬ 
ces ; celles-ci, au reste, auront tout,intérêt 
â cette solution, car elles géreront elles- 
mêmes leurs hôpitaux de caisses et par¬ 
viendront, peut-être, à un prix de journée 
moins,élevé (pie celui qui, de nos jours, 
éloigne de nos services tant de malades. 

Ainsi, les hôpitaux de l’Assistance publi¬ 
que sont destinés à disparaître et à se 
transformer en hôpitaux de caisses. On 
peut se demander si les malades en éprou¬ 
veront un bénéfice ! 

Telle est, du moins, l’inévitable répercus¬ 
sion qu'aura sur l’organisation hospitaliè¬ 
re ce projet dè loi, s’il n’est pas modifié. 

J3ette disparition de l'organisation hos¬ 
pitalière actuelle aura, à son tour, une 
inévitable répercussion sur notre enseigne¬ 
ment clinique. 

C’est à l’hôpital, en effet, que le futur 
.médecin apprend son métier, sous la direc¬ 
tion des professeurs de clinique et sous 
celle, des médecins et chirurgiens des hôpi¬ 
taux. 

Sans doute, il faudra bien que quelques 
services restent ouverts pour l’enseigne¬ 
ment officiel..., aussi longtemps, du moins, 
qu’il no sera pas lui-méme sapé à sa 
base ; on peut prévoir le groupement de 
ces. services dans un hôpital unique ; ce 
sera le retour à l’ancien Hôpital des Clini¬ 
ques de la Faculté. 

Mais, c’en sera fini « de ce merveilleux 
qentre d’enseignement clinique, dionlt le 
corps des .médecins et chirurgiens des Hô- 
. pitaux de Paris a porté si haut et si loin, 
par delà nos frontières, le séculaire renom. 
Quelle génération de praticiens sortira de 
ce nouveau creuset, si on songe que ce 
n’est pas à Paris seulement, mais dans 
toutes les grandes villes, dans tous les 
grands, centres d’enseignement médical, 
que sera jetée à terre l’organisation que 
plus d’un étranger envie à la France ? » 
(Sergent, loc. cit.) 


Tels sont, les commentaires — et vous 
reconnaîtrez avec moi, je pense, qu’ils ne 
sont pas sans portée — qu’il m’a paru op¬ 
portun de signaler à la réflexion des légis¬ 
lateurs, dans l’espoir qu’ils chercheront le 
moyen de concilier leurs aspirations politi¬ 
ques et sociales avec le légitime désir que 
nous avons de maintenir notre organisa¬ 
tion hospitalière actuelle, et cela, dans l’in¬ 
térêt des malades peu fortunés comme 
dans celui de V enseignement clinique fran¬ 
çais. 


NOUVELLES BRÈVES 


M. Grinda, député, ayant demandé à M. le 
ministre si un étranger titulaire du diplôme 
d’,Etat pouvait se -sjpir confier certains postes 
administratifs, a reçu comme réponse : 
« Aucun texte de loi n’interdit à des étran¬ 
gers, titulaires de diplôme d’Etat de doc¬ 
teur en médecine et ayant, comme tel, le 
droit d’exercer la médecine en France, l’un 
des emplois de médecin vaccinateur ou de 
médecin inspecteur des enfante du premier 
âge. » 



HEMOSTYL DU Docteur* ROUSSEL 


La 9aignée destinée à recueillir le sérum liémopoïétique, c’est-à-dire le sérum d’animaux 
mis par une saignée préalable en état d’hémopoïèse active. 
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Aux trois Ferments 

PE PSINE - PANCRÉATINE - PIAST ASE 
TOUT 

Viande. Féculents, Corps gras _ RAPIDEMENT et SANS FATIGUE 
x Médecins. - 34, Boul 1 de diohyjP^EUS 


La Médecine aux Colonies 

Il est rappelé que la circulaire du 31 août 
1920 autorise les médecins-majors de 2 e classe 
et les médecins aides-majors de lr.j et de 2 e 
classe- appartenant à la réserve du corps de 
santé colonial, à accomplir aux colonies et 
sur les'théâtres ■ d’opérations extérieures des 
stages volontaires avec solde, dune durée 
minimum de deux ans: Ces- dispositions sont, 
rendues applicables aux pharmaciens-majors 
de 2® classe et aux pharmaciens aides-majors 
de Ire et de 2 e classe de réserve du corps de 
santé colonial. Pour tous renseignements, 
s’adresser ,ou écrire à l’inspection générale 
du service de santé, au ministère des colo¬ 
nies (secrétariat), 27, rue Oudinot, Paris. 


QOUTTE - RHUMATISMES 

ATOPHAN-CRUET 

En cachets ou comprimés At 0,50 cgr. 

- Littérature et Échantillons : -1 
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L’INFORMATEUR MEDICAL est le 
complément indispensable de la REVUE 
MEDICALE à laquelle vous êtes abonni. 


Vous n’avez pas encore fait !(£ 
la vraie Zomothérapie [j: 

si vous n’avez pas employé la 

ZOMINE 

qui est , du Profa «tir CHARLES RICHET 

quarante V*™ 3 muscu laire, cru, pur, sec et total, 

°' s p * us actif que la viande crue 



/"■HEZ le tuberculeux qui prend 
V-' de la ZOMINE, la peau et 
les muqueuses se rccolorent, l’état 
général s’améliore, l’appétit renaît. 
Puis, la fièvre s’atténue, la toux et 
l'expectoration diminuent, les ba¬ 
cilles de Koch deviennent plus 
rares ou disparaissent. 

TTOUS serez certain d'obtenir 
V une véritable transformation 
de vos malades en traitant par la 
ZOMINE : les tuberculeux, les 
prétubcrculeux, les anémiques, les 
chétifs, les chlorotiques, les débiles, 
les fatigués, les convalescents, les, 


Avec la ZOMlN 



* La fabricati. 
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ran< ? n ‘ ProfcV Charles RICHE T\ » 

M. GUI LBA UD 


efaites du muscle 













































III CONGRÈS OU VAL-DE-BRAGE 


(Suite de la page 4) 


« Des trois médecins militaires, membres 
de là Commission médicale, le plus ancien 
dans le grade le plus élévé prend les fonc¬ 
ions le président. Le président propose ou 
èpaul toutes dispositions susceptibles de per- 
mettre l’examen médical des jeunes gens 
dais lès meilleures conditions possibles. Tou¬ 
tes mesures, en particulier, sont prises pour 
; assurer l’ordre, le calme, le silence et pour 
ménager aux experts tous les délais que peu¬ 
vent exiger les différents examens ». 

« Après que la Commission médicale a ter¬ 
miné sa tâche quotidienne, le Conseil de ré¬ 
vision'siégeant en séance publique est assis¬ 
té par un ou plusieurs médecins de la Com- 
•inission. Le Conseil ne peut statuer qu'après 
avoir entendu l’avis du médecin. Cette inter¬ 
vention médicale en séance publique du 
Conseil est réglée de la manière suivante : 
les jeunes gens sur le compte desquels la 
'Commission médicale- ..a pu se prononcer 
sans lé secours de l’expertise spéciale com¬ 
plémentaire sont présentés- par le président 
de la Commission médicale ou son délégué, 
oui fait connaître l’avis de la Commission 
sur chacun d’eux en ce qui concerne'son ap¬ 
titude ' aux diverses armes ou services de 
J'armée ; les observations ayant un carac¬ 
tère strictement médical sont faites, à huis 
"jilos. Le Conseil de révision, après avoir 
étendu, s’il y a lieu, les jeunes gens, leurs 
parents ou leurs représentants dans leurs 
observations, ' rend ses décisions en séance 
publique ». 

•..« Les médecins experts spécialistes, militai¬ 
res bu cvils, chargés de l’examen des sujets 
reconnus douteux par la Commission médi¬ 
cale militaire sont, désignés suivant les res¬ 
sources en personnel. Les spécialistes civils 
sont choisis parmi ceux qui sont agréés par 
ministre de la Guerre ; au début de la 
session le président de la Commission mé¬ 
dicale militaire reçoit du directeur du Service 
de Santé communication de la lfste des mé¬ 
decins experts spécialistes parmi lesquels se¬ 
ront, choisis, par les soins du président du 
Conseil de révision, les médecins spécialistes 
appelés ù pratiquer les expertises nécessai¬ 
res ». 

« En demandant que les sujets douteux 
soient renvoyés pour expertise médicale de¬ 
vant les spécialistes, le président de la Com¬ 
mission médicale militaire, agissant au nom 
de celle-ci., précise, dans une note écrite, que 
le président du Conseil de révision fait par¬ 
venir .à l’expert et â l’intéressé, Les motifs 
qui ont empêché de prendre une décision et 
qui justifient l’expertise complémentaire ». 

« De son côté, en fin d’expertise, le médecin 
sp.éiialiste consulté adresse au pnésiderit du ' 
..Conseil de révision les certificats ou rapports 
qu’il aura établis ». 

« Les décisions' concernant les conscrits 
soumis à 1’experlÿse médicale des spécialis- 
les.sont renvoyées à la séance finale du Con¬ 
seil de révision ». 

H « Dans les cas ou la .Commission médicale 
aura cru devoir proposer la mise ën observa¬ 
tion dans un hôpital, et lorsque le Conseil 
de révision aura décidé cette hospitalisation,, 
ceHe-ci aura lieu dans une ville possédant 
une Faculté ou une Ecole de Médecine. Ainsi 
que le précise l’article 19 de la loi du 1" avril 
1923 sur le recrutement de l’armée, la déci- 
PSiOft concernant les conscrits soumis à l’ex¬ 
pertise médicale des spécialistes est renvoyée 
à la séance finale du Conseil de révision qui 
statue- sur le ou les certificats établis par les 
médecins experts en dehors de la présence 
'des intéressés ; ceux-ci sont avisés ultérieu-. 
Renient de cette décision ». 

De ces dispositions, la plupart sont très 
heureuses et marquent un grand pas fait 
dans la voie où il convient dè résolument 
s’engager. Tels sont : l’examen a loisir dans 
.fe calme et le silence, le huis clos pour le», 
déclarations d’ordre médical, le renvoi cre- 
.ivant le spécialiste, l'hospitalisation pour 
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complément d’observation, la remise des dé¬ 
cisions à la séance finale du Conseil de ré¬ 
vision ët le jugement sur pièces. Seulement... 
ces bienfaits ne s’adressent qu’à une minori¬ 
té, les conscrits qui auront demandé à être 
examinés, par la Commission ; ce ne sont pas 
toujours les plus intéressants. 

Dans l’esprit des promoteurs de la loi, 
i'examen de la Commission médicale devait 
bien s’appliquer à tous les conscrits, mais le 
médecin Inspecteur général Toubert, com¬ 
missaire flu Gouvernement, n’a pas eu de 
peine à démontrer au Sénat que le temps 
exigé par ces examens rendrait radicale¬ 
ment impossible l’application fie la' mesure 
proposée. 

Il est permis de se demander, dans ces 
conditions, quel sera le rendement, réelle¬ 
ment utile, des Commissions médicales. L’ex¬ 
périence d’un passé résent conseille la pru¬ 
dence à cet égard. 

Toujours la constitution insuffisante 

Le problème posé par les sujets de consti¬ 
tution insuffisante ou douteuse est d’un tout 
autre ordre. Ici, pas de difficulté particulière 
de, diagnostic, pas d’épreuve savante, pas de 
renvoi au spécialiste, pas de mise en obser¬ 
vation à l’hôpital ; nue simple question d’ap¬ 
préciation. C’est dans les rangs de ces dou¬ 
teux, nous le savons, qu’apparaîtront, dans 
un avenir prochain, le . plus grand nombre 
des cas de tuberculose que fournira, comme 
tous lés ans, lé contingent ; lesquels seront 
atteints, lesquels respectés-, ou' même amé¬ 
liorés dans leur santé générale, rien ne nous 
Dérmet de le prévoir. Les écarter tous ? Mais 
nous taririons à demi la source du recrute¬ 
ment. L’ajournement est une solution com¬ 
mode, mais bien souvent après un an, deux 
ans, les sujets ajournés ne sont pas plus 
robustes. « Tant que l’expert, a écrit ailleurs 
l’un de nous, a le choix entre l’élimination 
temporaire et l’élimination définitive, la pre¬ 
mière de ces deux solutions lui permet de 
mettre sa conscience en repos dans les cas 
douteux ; mais il arrive un jour où l’option 
u’est plus’ possible qu’entre l’élimination dé¬ 
finitive et l’incorporation ; c’est alors l’élas¬ 
ticité du terme « -faiblesse » qui fait les 
irais du conflit, et l’on voit ainsi des ajour¬ 
nés rentrer par dizaines de mille dans l’ar¬ 
mée tels qu’ils en avaient été écartés -». 
Attendons-nous donc à retrouver, à la visite 
d’incorporation, un bon nombre de sujets de 
constitution douteuse. 

La visiste d'incorporation s’applique à tous 
les conscrits pris bons pour le service armé 
ou le service auxiliaire et devenus jeunes 
soldats. 

Cette opération a de tout temps constitué 
une tâche-lourde et délicate à laquelle les 
médecins militaires ont consacré tous leurs 
soins, car le degré plus ou moins élevé de 
nerfection atteint dans son exécution détermi¬ 
nera la physionomie médicale du régiment, 
pour toute d’année qui va suivre. Depuis la 
cnerre. des conidérations d’ordre médico-lé¬ 
gal sont -venues ajouter à cette raison ma¬ 
jeure tout leur poids, car. aux termes de la 
loi du 31 mars 1919, « toute les maladies cons¬ 
tatées ctHS; un militaire ou marin, pendant 
la période où il a été incorporé ou pendant 
les six mois qui ont suivi son retour dans ses 
foyers,,'sont présumées, sauf preuve contrai¬ 
re. avoir été contractées ou s’être aggravées 
par suite des fatigues, dangers, ou accidents 
du service ». Le résultat de la visite d’incor¬ 
poration est ainsi devenu l’élément d’appré¬ 
ciation principal pour les experts chargés de 
fixer les limites de la responsabilité de l’E¬ 
tat. automatiquement engagée par la loi.' 
Cette limite'ne court que du jour,où l’homme 
■a été incorporé dans 1 a mesure que déter¬ 
minent Les réserves faites au registre d’in¬ 
corporation. Ainsi que l’a écrit le médecin- 
major de 1” classe Boyé, dans une excellen¬ 
te étude sur l’incorporation : « L’incorpora¬ 
tion sera un véritable constat médico-légal, 
point de départ, le cas échéant, de la preuve 
contraire admise par la loi. Le médecin agi¬ 
ra comme-un technicien de compagnie d’as- 

(Voir suite prochain numéro) 


Service de Santé des Troupes Coloniales 


Réserve. 

Au grade de- médecin principal de 2e classe. 

M. Delabaude. médecin-major de Ire classe, 
retraité à Roçliefort-sur-Mer, 59, rue Thiers. 
— Affecté au 3e régiment d’infanterie colonia¬ 
le. - 

Au grade de médecin-major de Ire classe. 

M. Bonduel, médecin-major de Ire'classe, 
retraité à Rochefort.sur-Mer, rue- Jean-Jaurès, 
n» 7. — Affecté au 3e régiment d’infanterie 
coloniale. 

M. Bourragué, médecin-major de Ire clase. 
retraité à Pau. — Affecté au 24e régiment de 
tirailleurs coloniaux 

M. Caraÿon, médecin-major de Ire classe, 
retraité à Cahors, rue des Jacobins. — Affecté 
au 16e régiment de tirailleurs coloniaux. 

M. David, médecin-major de Ire classe, re¬ 
traité à Paris, 57, boulevard Pereire. — Affec¬ 
té au 23e- régiment d’infanterie coloniale. 

M. Couderc, médecin-major de Ire classe, 
retraité à Royan. 8, -rue Foncillon. — Affecté 
au 14e régiment de tirailleurs coloniaux. 
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Gouttes de glycérophosphates alcalins 

\ Convalescences, Surmenage) Dépressions nerveuses g 

xv & xx gouttes ft chaque repas. — 6, Rue ABEL. PARIS 


Le Congrès medical franco-polonais 


Le congrès médical franco-polonais vient 
de se tenir au cours de la semaine pas-, 
sée. Le- précédent avait eu lieu en Polo¬ 
gne en 1920. 

Lia veille de l’ouverture fut consacrée 
a une visite au tombeau du soldat incon¬ 
nu. 

L’ouverture du congrès fut faite par M. 
Justin Godard, ancien ministre. Ce fut 
une cérémonie toute vibrante d’émotion et 
la meilleure idée que nous en puissions 
donner sera de reproduire quelques pas¬ 
sages du discours de 'M. de Kynzic : 

« Pour vous accueillir aujourd’hui et 
vous souhaiter la bienvenue avec les mots 
qui conviennent vous me permettrez d’ou¬ 
blier les titres que votre indulgence peut 
m’accorder ; pour cet honneur je ne veux 
être efi ce moment qu’un Polonais de 
France faisant accueil à des Polonais de 
Pologne, j’allais dire des Français de Po¬ 
logne. Me démentirez-vous, professeur 
Vessulet, docteur Vacqueret dont . les 
noms aux consomiances françaises se mê¬ 
lent tout naturellement à ceux dë nos 
confrères. 

Et nous, fils d’émigrés et de proscrits, 
enfants de la Pologne d’hier militante et 
souffrante, nous sommes les témoins vi¬ 
vants de_l'affinité des races, de la com¬ 
munauté d’éducation, de sentiments, d’i¬ 
déal qui déjà unissaient nos pères, et que 
vous venez aujourd’hui librement, en ci¬ 
toyens libres d’un pays libre, consacrer 
une fois de plus aux yeux de tous. 

Vous serez en plein accord avec moi 
pour admirer qu’un seul pays au monde, 
pouvait nous reconnaître pour ses fils, 
sans exiger de nous aucun renoncement, 
nous accorder la place à. son foyer, sans 
qu’une lente et patiente, adaptation fût 
nécessaire pour nous mêler sans méfian¬ 
ce à la vie de sa famille et de la cité. La 
France seule pouvait faire ce miracle et 
elle l’a fait avec sa générosité, sa délica¬ 
tesse et son élégance coutumière. Nous 
ne l’oublions pas et nous avons désor¬ 
mais scellé ce pacte avec notre sang au 
cours de 1 la grande guerre. Pour la Fran¬ 
ce et pour la Pologne ! comme me l’écri¬ 
vait mon jeune • frère tombé à Notre-Da- 
me-de-Lorette en mai 1915. 

Aujourd’hui nous renouons les tradi¬ 
tions anciennes qui rapprochaient nos 
vieilles universités de Cracovie, de Wilna 
et de Paris. N’est-ce pas d’aiileurs un 
Bourguignon, Jacob Brioiet qui est consi¬ 
déré comme le père de la chirurgie polo¬ 
naise ; un Lyonnais, Jean Emmanuel Gi- 
iibert, qui professe à l’Université de 
Grodno ; oublierais-je que Malgaigne, 
professeur à la Faculté de Paris, prési¬ 
dent de l’Académie de médecine, partit 
en 1831 comme chef d’ulie ambulance mi¬ 
litaire en Pologne, organisa le service 
médical et ne quitta la Pologne qu’avec 
son dernier défenseur. 

Messieurs, au nom de mes mâîtres qui 
ont désiré que ce fut un Polonais de Fran¬ 
ce qui vous accueille au seuil de cette 
maison, c’est avec une profonde émotion 
et une piété' reconnaissante que je vous 
redis les mots par lesquels ils m’ont ad¬ 
mis dans leur intimité intellectuelle et 
leur amitié de tout notre cœur, soyez les 
bienvenus. 


M. Vaillant, médecin-major de Ire classe, 
retraité à Rochefort-sur-Mer, 38, rye -Voltaire. 
— Affecté au 4e régiment de tirailleurs colo¬ 
niaux. 

Au grade de médecin aide-major de ire 
classe. 

M. Jouela, médecin aide-major de Ire clas¬ 
se, démissionnaire. en-résidence à Paris, 2, 
rue Jouffroy. — Affecté au 21e régiment de ti¬ 
railleurs coloniaux. 

M. Renucci, médecin aide_major de Ire clas¬ 
se, démissionnaire, en résidence à Cassis-sur- 
Mer (Bouches-du-Rhône). — Affecté.au 22e ré¬ 
giment d’infanterie cqloniale. 

M. Roche, médecin aide-major de lrë classe, 
démissionnaire, en résidence à Pau-25, rue 
Bayard. — Affecté au 16e régiment de tirail¬ 
leurs coloniaux. 


M. Lefort, médecin dé 3e classe auxiliaire 
de la marine, démissionnaire, en résidence'à 
Saint-Christophe (Indre-et-Loire). — Affecté 
au 41e régiment de tirailleurs coloniaux." 

M. Langlois, docteur en médecine, en rési¬ 
dence à la Pointe-à-Pitre (Guadeloupe). -- 
Mis à la disposition du 'commandant supé¬ 
rieur dès troupes du groupe des Antilles. 


CONSTIPATION HABITUELLE 

CASCARINE LEPRINCE 

Laxatif parfait 
réalisant le véritable traitement 

des causes dejaConstipation 

AFFECTIONS du FOIE 
ATONIE du TUBE DIGESTIF 



APRÈS et ENTRE les REPAS 

PASTILLES 

VICHY-ÉTAT 
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u reaétst qu’m boîte» steUiet. ^ 
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G A L B R U N 


y LUTION ORGANIQUE TITRÉE DE FER ET DE MANGANÈSE 
Combinés i la Peptone & entièrement assimilables 
NE DONNE PAS DE CONSTIPATION 
lÉMie - CHLOROSE - DÉBILITÉ - CONVAI 
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j CUIRE D UR MU 

| Grand roman de Mœurs médicales j 

! Par Johanès GRAVIER, j 

(suite) 


Pauvre sire, où avais-tu donc la tête pour 
espérer une pareille ..union ! Mais regarde les 
tiens, ces saltimbanques ! "Leur métier, tu n’y 
peux.penser sans que le rouge te monte à l'a 
figure. Ils vivent hors des moeurs, de la 
science et de la société. Mets eu parallèle 
maintenant les Desenne, cette ïamille moder- 
Vïfe/' si- ■ remarquable par l'harmonieuse con¬ 
cordance de ses élégances', morale et exté¬ 
rieure. T’imagines-tu cette belle jeune fille 
et. sa charmante mère dans cette bicoque sor¬ 
dide et. nidprèuse ? Vois-tu Desenne et le père 
Trialoup ensemble ? Mais tu t’évanouirais ; 
la seule pensée qu’ils pourraient se renoon- 

Tu leur piais,| sous le bénéilcc d’une 
prise. Ils te croient le fils-de vieux paysans, 

très 1 arriérés et-, très â-vai-es, .ou plutôt de ,- 

propriétaires ruraux. Par orgueil, tu as 
sé croire. Sans doute, tu ne' pouvais les dé- 
• tromper. Tue ne pouvais, même dans .l’inté¬ 
rêt de ta profession, avouer le métier pater¬ 
nel. D'ailleurs, à ce moment, cela ne regar- 
1 dait personne. Mais tu devais avoir le cou¬ 
rage de ne pas t’engager à ■ la poursuite 
d'un mariage irréalisable. 

Quand ce secret se découvrira, car il se 
découvrira forcément, il faudra bien que les 
ftimilles se connaissent, tu ne pourras pas 
toujours escamoter les tiens -; pour qui pas- 
seras ; tu alors aux yeux, des Desênne ? Pour 
un aventurier. Que dira ton maître Apoline ? 
Né te retirera-t-il point son estime et sa con¬ 
fiance 7 

Un énervement atroce, double résultat de 
son état d’esprit et de la boisson, agite Pierre 
Sur sa couche. 11 se"voit renié par son pa¬ 
tron, l'agrégation à jamais 'interdite, som¬ 
bre, fini. Puis une réaction optimiste se pro¬ 
duit. Avec beaucoup ' d'habileté, tout peut 
s’arranger. I.es Desenne ne sauront rien. Le 
vieux donnera son consentement par écrit. . 
Lé docteur échafaude' mille combinaisons 
d’une ingéniosité compliquée. Ce n’est qu’au 
petit jour cru’il s’assoupit, épuisé. 


— Bonjour, mère. — Bonjour 1 , gars. Te 
voilà levé. T’as bien dormi ? 

— Très bien, merci. Ut le père ? — Il est 
à la pèche. 

— Déjà ? — Déjà., tu sais point qu’il est 
près de^neuf heures. T’as fait la grasse.ma¬ 
tinée. 

Le docteur, incrédule : 

— Neuf heures ? 

— Tiens, les v’ià qui tintent, lu les en¬ 
tends. 

Le docteur alors vivement : — Vous savez 
où il pèche ? — Au. trou, je crois. — Je vais 
le rejoindre. 

Il s’éloigne aussitôt d’un bon pas à la re¬ 
cherche de son père. 11 faut absolument qu’il 
lui parle ce matin, afin qu’il puisse envoyer 
aux Desenne la réponse promise et qu elle 
parte aujourd’hui par Lupique courrier de 
deux heures. 

Le front de Pierre est rasséréné. Les idées 
pessimistes de la nuit se. sont dissipéës .au 
réveil. Rien n’est compromis s’il mène bien 
sa barque. Avec un peu d’habileté, les beaux- 
parents ne se douteront de rien. Mais , pour 
cela il a besoin du concours de son père, qui 
r ne lui refusera pas lorsqu’il saura qu’il s’a¬ 
git d’un mariage inespéré pour son fils. 

(A suivre.) 
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MOUNEYRAT 


”■ Favorise l’Action des 

VITAMINES ALIMENTAIRES 

et de, DIASTASES INTRACELLULAIRES 

Retour très rapide 

Forme : da i APPÉTIT et des FORCES 

ÉLIXIR nnocc I Adultes : 2 à 3 cuillerées à café par jour. 

UUSES | Enfants: 1/2 dose. 

Littérature et Échantillons : Établissements MOUNEYRAT, 

12, Rue du Chemin-Vert, à VILLENEUVE-la-GARENNE, pm StDENIS (Sriw) 


Asthénies diverses Kg 
Cachexies 

Convalescences I 

Maladies consomptives H| 

Anémie 

Lymphatisme 

Tuberculose 

Neurasthénie 

Asthme 

Diabète 

UNEYRAT, Jfltf 

1. ,m St DENIS (Via;) 


Service de Santé militaire 


Au grade'de médecin principal de 1" classe , 

Les médecins principaux de 1" classe re¬ 
traités : 

M. Amavielhe, au 18“ corps d’armée. 

M. Blum (Edmond), au gouvernement mi¬ 
litaire de Paris. -, 

M. Malafosse, au 14* corps d’arfnée. 

M. Loüët, au 11’ corps d’armée. 

Au grade de médecin principal de 2’ classe 
. Les -médecins principaux de 2* classe re¬ 
traités : 

M. Baumevieille, ait 14* corps d’armée. 

M. Blary, aux troupes d’occupation du Ma- 


M. de Gaulejac, 


i 17 corps d’armée. 
tn-major de 1 ” classe 


M. Mazière, au 12" corps d’armée. 

M. Trille, au 17* corps d’armée. 

M. Demard, au 14* corps d’armée. 

M. Lajoanic, au 16* corps d’armée. 

M. Béraud, au 19* corps d’armée. 

M. Gremadells, au 17“ corps d’armée. 
M. Dupont, au 12* corps d’armée. 

M.' Hugel, au gouvernement militaire 


Au - grade de médecin-mai or de 2* classe 
Les médecins-majors, de 2* classe retraités: 
M. Loygue, au 2* corps d’armée. 

M. Bernard, au gouvernement militaire de 
Paris. 

M. Leques, au 14* corps d’armée. 

Les médecins-majors de .2* classe, démis¬ 
sionnaires. 

M. Tricoire, au 17* corps d’armée. 

M. Canac, au 18’ corps d’armée. 

An grade de médecin aide-major de 1” classe 
M. le tpédecin aide-major de l r * classe dé¬ 
missionnaire Michel, au 6’ corps d’armée. 


Distinctions 

M. Justin Godar.t, Ministre du Travail, de 
l’Hygiène et de la -Prévoyance sociale de la 
République Française, a remis à S. M. la 
reine des Belges, la médaille d’or de l’hy¬ 
giène. 

Médaille d’or .- M. le professeur A. Depage. 
.président de la .Croix-Rouge de . Belgique. 


TUBERCUIJNOTHERAPIE PAR VOIE BUCCALE 


LA PHAGOLYSINE 

4 ■ ENDOTÎJVE ” en Elixir composé du Proies. Gabrilovitch 

ti-IMicin Directeur des Sanatoriums impénaue OHalila (Finlande), Membre correspondant de l’AcaMénie du Science, de Pitrograd 


MODIFICATEUR SPÉCIFIQUE DU * TERRAIN " 


Renseignements el Littérature, 82, rue de la Pompe, PARIS (XVI«). — HUBAC, Pharmacien 




I0S0NE ROBIN 

ou Peptonate d’iode 

BRTHHITISME, BRTÉRIO-SCLÉROSE, BSTHIHE, 
EMPHYSÈME, RHUMATISME, GOUTTE 


DOSE : Depuis 5 gouttes jusqu’à 
120 gouttes par jour. - 20 gouttes 
correspondent comme ejjet thérapeu¬ 
tique à 1 gr. d’iodure de potassium. 


3 h. de Paris 

ÉTABLISSEMENTS CLIMATIQUES - VAIJDRY 

Sellas façades au Midi 200 m. ds TERRASSES et GALERIES 

Ouvert» toute l'année — Adultes. Enfants seuls 

. _ immondes ) 

[par le CORPS MEDICAL) 


PRODUITS SPECIAUX DES LABORATOIRES A. LUMIERE 

ÉCHANTILLONS ET VENTE EN GROS : 

MAHIUS SESTILH, Pharmacien, 9, Coups de la Liberté, LYON 


H RYOGENINE 

Un à deux grammes par jour 


LUIVIIERE 


adoptée par le Ministère de la Guerre et inscrite nu Formulaire des Hôpitaux militaires 


Toutes les indications aucun des injtal8| 
'énients du tarlrate borico-potassique et 
Solution et sirop de tartrsie borico- des Bromures pour le traitement des 
sodique rigoureusement définis et dosés Affections nerveuses de toute nature. 


B0R0S00INE LUMIERE 1 


RHÉANTINE Vucciiwlllérapie par voie gastro-inteslinale 

des uréthrites aiguës et chroniques 
LUMIERE el des divers étals blennorrhagiques 

Quatre sphérules par jjour, une heure avant les repas 


PERSODINE 

LUMIÈRE 


Dans tous les cas d’anorexie 
et d’inappétence. 


TULLE GRAS 

Pour le traitement . i i m i c d c 
des plaies cutanées L U IVI l C r\ c 


Evite l’adhérence des pansements , se détache 
aisément sans douleur ni 
hémorragie. Active les cicatrisations. 


UÉMflDI AGC I IIMIÈDC Médication énergique de toutes les déchéances 
ElCIflUrLAOC LUIvllEnC organiques quelle qu’en, soit l’origine 

(AMPOULES, CACHETS, GIÏANULÉS, Dit AGEES) 


Contre la FIÈVRE TYPHOÏDE 
Immunisation et Traitement parENTEROVACCIN LUMIÈRE 

ANTITYPHO-COLIQUE POLYVALENT. - SANS CONTRE-INDICATION, SANS DANfiER, SANS RÉACTION 


R. C. Lyon A. N° 



ECZEMAS] 

PRURITS] 



INOTYOL 


du D r DEBAT 


Le Gérant : D* CRINON. 










































































LE PLUS CLAIR ET LE MIEUX RENSEIGNÉ DE TOUS LES JOURNAUX MEDICAUX FRANÇAIS 


QUATRIÈME ANNÉE 


| HNT 0 80 — XO MAI les 

boulevard Magenta — PARIS (X e ) 

TÉLÉPU. TRUDAI 


D r CRINON, Directeur 


En haut : L’emploi de la T. S. F. pour l’enseignement médical. — En bas : Les médecins mêlés au procès de Lannion 







































A PROPOS DU CRIME DE LANNION 



L’attitude que doit avoir le médecin traitant en face d’un décès 
suspect a été étudiée à la société de médecine légale 



lin controverse.' a clé menée dans la 
grande presse au sujet de l'altitude 
prise, lors du décès de Uvviçtime de Lan¬ 
nion, par le médecin traitant de la cli¬ 
nique où le comte de Kerninon avait été 
transporté. 

.1 ce sujet,■ nous avons demandé au 
professeur liaUhazard de nous faire 
connaître' son avis. Fort afiÀ#blfimeiu, 
le rnaitre nous a donné, connaissance de 
la discussion qui. avait é}l lieu eir'mai 
192y, à la Société de Médecine légale e.t 
qui s'applique à merveille •au cas qui 
noïçs ocçwpe. » > . ,. •• 

Nous rapportons cndcssouS^ l'essentiel, 
de celte disrbussion. &h en que 

le praticien de Lannion ne sautv.it/ être 
blâmé pour l'altitude qu'il, cnit, bon' de 
prendre. 

La vérification des décès doit remplir 
plusieurs buts, dit M. le professeur Et. 
Martin, de Lyon, le 26 mai 1923, à la 
Société de Médecine légale ; en. premier 
lieu de permettre d'établir que la mort est 
certaine et d’éviter les inhumations préma¬ 
turées toujours possibles ; en second lieu, 
de'.fixer la date du décès et de dire s’il 
est dû à des causes naturelles pour per¬ 
mettre à la justice d'intervenir-lorsque les 
causes du décès sont,, douteuses ou suspec¬ 
tes et enfin d’indiquer si la mort est ' la 
conséquence d’une maladie épidémique ou 
contagieuse, afin de permettre de prendre 
les mesures de-protection nécessaires,,pour 
la Société. 

Ces différents points ne peuvent être 
établis que par un médecin libre'de faire 
toutes les recherches nécessaires, toutes' 
les; déclarations utiles à l’officier de l’étaf- 
civil, c’esl-à-diré par un médecin qui. agira 
comme expert, libéré des contraintes et des 
restrictions imposées au médecin traitant 
par la loi du secret professionnel. 

Quelques exemples permettront de saisir 
la situation délicate du médecin traitant 
en présence des familles frappées par une 
mort suspecte et la diplomatie qu'il est 
obligé d’employer pour éviter les froisse» 
ment s. 

Voici tin chef de famille qui se suicide 
à l’aide du gaz d’éclairage. Pour éviter le 
scandale, permettre des funérailles reli¬ 
gieuses. on demande au médecin un certi¬ 
ficat de décès qui cachera à l’officier de 
- l’état civil ou au ministre du culte qu’il 
y a suicide et le médecin traitant indique 
simplement que le décès est dû à une con¬ 
gestion pulmonaire. S’agit-il d’un suicide 
• par coup de feu, il portera hémorragie 
cérébrale : d'une mort consécutive à un 
avortement, péritonite aiguë. 

Aucune vérification .médicale n’étant fai¬ 
te, toutes cqs déclarations de décès ins- 
. crit.es sur les registres de l’état civil n’ont 
aucune valeur ni au point de vue statis¬ 
tique, ni au point de vue du bon fonction¬ 
nement de la justice. 

El M. le professeur Et. Martin deman¬ 
dait de modifier ainsi qu’il suit l’article 77 
du Codé civil ; 

a Aucune înhumatioï. ne sera faite sans 
Ame autorisation sur papier libre et sans 
frais, d-eT officier de l’état .civil qui -ne-pour¬ 
ra la délivrer dans les villes de plus de 
10.000 habitants qu’après avoir fait véri¬ 
fier le décès par un docteur x-n médecine 
assermenté dans' les 24 heures qui suivront 
le moment, de la déclaration à la mairie. » 
Lfi.ns la discussion ‘qui suiyit, M. Hugue¬ 
ney. professeur de droit pénql à la Faculté 
de droit de Paris, établit l'intangibilité du 
secret professionnel médical : 

« L’article 378 prévoit l’intangibilité du 
secret, nrofessionnel, hormis les cas où la 
loi oblige le médecin à se porter dénon¬ 
ciateur (déclaration des naissances, des 
maladies épidémiques., etc...) et. ce n’est pas 
ptrr simple mesure administrative qu’il est. 
passible d’allonger la liste de ces excep¬ 
tions. 

C’est ainsi qu’il a été maintes fois jugé 
que le médecin qui parle, même sur l’or¬ 
dre du 'juge, -contrevient à l’article 378 et 
(est punissable. " Que des nations neuves, 
comme l’Amérique, fassent table rase du 
secret professionnel et so soucient unique¬ 
ment des intérêts de rhygène.~c’est bien ; 
mais en France, nous avons des traditions, 
qui sont utiles, et qu’il ne faut pas conforp 
dre avec des préjugés. - 
Et M. Michel, conseiller à la Cour d’Ap¬ 
pel de Paris, se déclare du même avis que 
M. Hugueney : 

» En tant, que magistrat, l'estime que le 


médecin doit être tenu au secret absolu. 
Tout ou.rien. Si l’on entame le sectet pro¬ 
fessionnel, on ne sait pasjjusqù’où la fis¬ 
sure s’étendra.' Le médecin traitant ne 
peut divulguer les secrets de famille qui 
ne lui ont été confiés .que parce qu’il est 
médecin. Par contre, le médecin de Tétai, 
civil peut parler et il doit parler, puisqu’il 
est délégué par l’administration pour faire 
une enquête ' et en donner les résultats ; 
s’il a uri dbute, il en fait part à 1 autorité 
judiciaire, 

» En présence d’un suicide avéré, quand 
il n’y a aucune ' suspicion, le médecin 
n’altérera. pas la vérité s’il ne parle.pas 
de la blessure faite par la balle et s’il se 
contente de dire que la mort a été consé¬ 
cutive à une hémorragie. cérébrale. » 

Il ne faut pas cependant faire mentir le 
médecin déclare M. le professeur Bal- 
thazard et c’est un mensonge que d’ap¬ 
peler hémorragie cérébrale une plaie 
du crâne par projectile d’arme à feu. 

<c A Marseille, dit, M. Dufour, il n’y a 
pas de médecins de l’état c'ivil ; c’est le 
médecin traitant qui délivre le certificat do 
décès. Dans une communication que j’ai 
eu récemment l’honneur d’adresser à la 
Société -de Médecine légale, j’ai relaté un 
cas très caractéristique de l’embarras 
éprouvé parfois par le médecin. Il s’agis¬ 
sait d’un individu qui, transporté dans une 
‘clinique, avait spécifié au chirurgien; que, 
quelle que-put être la suite de sa blessure, 
celle-çi devait être-tenue secrète. Cet indi¬ 
vidu succomba, malgré l’opération, i Le 
chirurgien, respectueux du désir de son 
Client, porta le diagnostic simple die péri¬ 
tonite. -A la suite d’une dénonciation, 
l’exhumation fut faite et l’autopsie prati¬ 
quée. Les traces du coup de feu étaient 
évidentes et la justice fut saisie. » 

« Gomment ! s’écrie .M. Tissier, Te méde¬ 
cin n’avait signalé que la péritonite seule ! 
Alors, dans les cas d'avortement, je me 
serais contenté .à l’hôpital, de poser ce sim¬ 
ple diagnostic ? Ge serait accepter la pos¬ 
sibilité fju mensonge médical. Or, le méde¬ 
cin n’a pas le droit, de tromper. Il doit ou 
tout dire ou refuser le permis. 

» La situation des médecins ë’t des, accou¬ 
cheurs des hôpitaux est la même, que celle , 
des médecins de Marseille : ils- sont à la^ 
fois médecins traitants et médecins de 
l’état civil. Dans.les cas d’avortement nous 
refusons* de signer la feuille de décès. Si 
j’inscrivais le diagnostic d’avortement; je 
me' ferais dénonciateur ; si je signalais 
seulement que la mort a été consécutive 
à une métrorragie, sans en indiquer la 
cause; je mentirais. .Te préfère en conscien¬ 
ce m’abstenir. Un médecin de l’état civil 
interviendra dès lors. » 

A la suite de cette discussion, la Société 
de Médecine légale vota à l’unanimité les 
deux vœux suivants : 

1° La Société de Médecine légale de 
France estime, en raison du caractère im -. 
périeux de l'article 378 sur le secret profes¬ 
sionnel , que les modalités actuelles de la 
déclaration des causes de décès ne peuvent 
être changées que par des dispositions lé¬ 
gislatives nouvelles et non par simple^ me¬ 
sure administrative . 

: 2° La Société de Médecine lé,mie. de Fran¬ 
ce émet, le’vœu que, la vérification médicale 
des décès SQü organisée en France, en 
dehors des médecins traitants, dans 1rs vil¬ 
les et dans les campagnes et. en tout cas, 
le plus rapidement vossible dans .les villes 
:dij plus de’10.000 habitants. 


un LEGS En FAVEUR DE LA FACULTÉ 
DE BORDEAUX 


Le ilovqii do la facilté mixte de médecine 
et de pharmacie de T,université de Bordeaux 
est autorisé à accepter, au jaom de cet éta¬ 
blissement, aux clauses, et conditions impo¬ 
sées dans le testamenl. en date du 26 octo¬ 
bre 1923, le legs fait à ladite faculté par le 
docteur Guillaud, de la nue. propriété d’une 
somme de 25.000 frahes. 

Cette somme sera, dans les trois mois du 
: décès de Mine Guillaud, usufruitière, placé» 
en rente sui; l’Etat, dont les arrérages capi¬ 
talisés seront tous les cinq ans mis à la dis¬ 
position du professeur de la faculté,' direc¬ 
teur du jardin et de l’institut botanique, pour 
être, employés à l’étude d’un sujet de bota¬ 
nique appliquée à la médecine, à. la» pharma¬ 
cie ou aux cultures et à la géographie bota¬ 
nique de la région du Sud-Ouest. 

Le titre de renté nrécité sera immatriculé 
au nom de la, 'faculté mixte de médecine et 
de Pharmacie de l’université de Bordeaux, 
aveq mention sur l'inscription' de la destina.-' 
tion'des,arrérages. . 


Les membres du Chirurgical: Club de 
Londres sont venus récemment à Paris. Au 
cours ' de leur visite, ils ont assisté à une 
série d’interventions opératoires effectuées 
par M. de Martel. 

Cette délégation, photographiée ci-des¬ 
sus par l'Informateur Médical, aux côtés 
de M. de Martel (au premier plan, coiffé du 
bonnet d’opération), était composée de : 

MM. 

Le professeur J. Manno ch,' Président 
(Aberdeen) ; le professeur sir Berkeley Moy- 
nîhan (Leeds) : M. A.-H.-A. Whitelecke 
(Oxford) ; M.-E.-W. Monsarrat '(Liverpool) ; 
le professeur A.-E. JBurgess (Manchester) ; 


NE SOYO NS P AS NAÏFS 

Il ne faut pas ressusciter en France 
un médicament allemand 
tombé en désuétude en Allemagne 

M. Debré, dans une intervention à la So¬ 
ciété médicale des hôpitaux, vfeiit de de¬ 
mander que la trypaflavine né’ soit plus 
l’objet, en France, d’une publicité savante. 

Il a été cependant un des • premiers à 
l'expérimenter, tout de suite après l’armis¬ 
tice : les Allemands’ ayant prétendu, au ■ 
cours de la guerre, obtenir, dans les infec¬ 
tions à streptocoques, des résultats avec ce 
produit. 

En fait. M. Debré fut prévenu par les 
médecins alsaciens qu’il s’agissait d’un 
enthousiasme commandé officiellement ; 
néanmoins, il l’expérimenta et ne put que 
confirmer le scepticisme des confrères al¬ 
saciens. 

Depuis, les Allemands ont abandonné la 
trypaflavine, mais il semble que l’on vou¬ 
drait la faire révivre en France. 

M. Debré, guidé par s.oh expérience, ne 
trouve pas 'justifiés cés essais de mise en 
faveur d’un remède inefficace. 


Congrès de stomatologie 


Nous rappelons que le prochain congrès 
annuel de stomatologie se tiendra du 19 
au 24 octobre 1925, à Paris, dans les lo¬ 
caux de la Faculté de Médecine et de l’Eco¬ 
le française de stomatologie. 

Le bureau, est constitué de la manière 
suivante : Président : M. Julien Tellier 
(Lyon) ; Vice-P résident : M. P. Fargin- 
Eayolle ; Secrétaire général : M. J. Ber- 
cher ; Trésorier : M- C. Lacronique. 

Deux rapports seront présentés : » Les 
réactions sinusâtes dans les 'affections or- 
bitbbculaires d’origine dentaire » : MM. 
Worms et'Bercher. — « Les moyens de 
contention des appareils complets du haut 
et du bas » ; MM: Guillv et Lhirondel. 

La question mise en discussion sera : 
« Les pyorrhées, leurs traitements » : MM. 
Rousseau-Decelle, Fichot, Monnier, Bé- 
liard, Baume. 

Deux séances seront en" outre réservées 
aux communications libres. 

Les adhésions (40 fr.) .sont .reçues dès 
maintenant par le trésorier. M. le D r La- 
Crônique, ' 17, ■ rue de Pétrograd. Paris (8 e ). 


M. H. Wad'e (Ediriburgh) ; M. E.-F. Smith 
(Aberdeen) ; M. H. Collinson (Leeds) ; M. 
Grey Turner- (Newcastle) ; le professeur' 
Hev Groves (Bristol) ; M. E. Finch (Shef- 
field) ; M. J. Patrick (Glasgow) ; le profes-1 
seur D.-F.-D. Wilkie (Edinburgh) ; le pro¬ 
fesseur R.-E. Kelly (Livgrpool) ; M. H. 
Drummond (Newcastle) ; M. A. Cooke/ 
(Cambridge) ; M. F. Jeans (Liverpool) : M. 
C.-F. Walthers (Bristol) ; M. J.-F. Dobson 
(Leedsj ; le professeur J. Fraser (Edin¬ 
burgh) ; le professeur W. Thelwall Thomas 
(Liverpool) ; M. Seymour Barling (Birmin¬ 
gham ; M. ,T. Anderson (Dundee) ; le pro¬ 
fesseur Graham Simpson (Sheffield) ; M. J. 
Morley (Manchester). 


NOTRE COUVERTURE 


On a fait beaucoup de bruit ces temps 
derniers au sujet de l’utilisation de la T. 
S. F. pour l’auscultation du cœur à des 
distances prolongées. Différents essais 
ont été effectués en France qui ont prouvé 
la possibilité de pette auscultation. En 
Amérique, on n’a pas voulu voir seulement 
dans ces expériences un objet dé curiosité 
et on a cherché tout de suite la possibilité 
d’en faire bénéficier l’enseignement médi¬ 
cal. C’est ainsi qiie vous pouvez voir à la 
première page de cei numéro les étudiants 
d’une Faculté américaine profitant de 
l’auscultation du cœur effectuée par un 
Chef de clinique resté au lit du malade, y 
Les photographies inférieures de notre 
couverture sont celles des différents mé¬ 
decins dont il a été beaucoup parlé dans 
la grande presse à l’occasion de la mort 
du comte de Kerninon. Cei sont de gauche; 
à droite : MM. les D rs jVIillardet, Le Goffec, 
Auregan et Etesse. On sait qu’au sujet de 
la'mort du comte de Kerninon décédé dans) 
une clinique, à la suite d’uné blessure im¬ 
putée à Ta comtesse de. Kerninon. on a'j 
commenté de façons diverses l’attitude du- 
médecin traitant. C’est a ce -propos que 
nous publions en tète de ce numéro l’avis 
des médecins légistes qui font, en l’espèoB 
autorité. 


PETITES NOUVELLES 


On a reinarqué l’Exposition de G.-H. 
YVickham qui présentait, outre les der¬ 
niers perfectionnements de son bandage 
anglais dit côté opposé dont le succès est 
actuellement centenaire, de nouveaux mo¬ 
dèles de- mains croisées (Brevet H. A. Mo- 
nin) qui corrige avec ou sans'pelote les. 
ptoses les plus rebelles, et dont les diffé¬ 
rents modèles, sangles, corselets, et corseté! 
répondent à toutes les indications théra¬ 
peutiques de ptoses. 

Ddffs la même, vitrine, à signaler égale-j 
ment la nouvelle ceinture élastique ajou- ; 
rée du D r Charnaux, ceinture post-opéra-;'.; 
toire et antiptosique, et sa nouvelle pelote 
spongio-élastique que l’on peut appliquer y 
dans les cas de ptoses, éventrations, her¬ 
nies, etc... 


































Distinctions 

M. le D r Darget, chirurgien des hôpi¬ 
taux, de Bordeaux, vient d’être nommé, 
membre titulaire de la Société d'urologie’ 
de Paris. 

Naissances 

Exe" docteur et. Mme 'Henry Deschamps. 
sont heureux d’annoncer la naissance de 
leur dixième enfant,: Daniel. 

Chez M. le D r Gourbin (de Bagnères-de- 
Bigofré) et Madame, née Civrac, un .fils, 
Henri. 

Chez M. le D r Loubat, chirurgien des 
hôpitaux de Bordeaux, et Madame, née 
Pecquery, une fille, Régine. 

. ;.Chez M. le D r Préchaud, à Bordeaux, et 
Madame, née Béguerie, un fils, Paul-Ma¬ 
rie. 'IV 

Fiançailles 

On nous prie d’annoncer les fiançailles 
de Mlle Antoinette Bloc, fille du docteur 
et de Mme Henri Bloc, avec M. Marcel 
Lowenstein, fils de: M. et Mme Léon M. 
Lowenstein. 

Mariages 

Nous apprenons le mariage du D r Ëugè- 
fev.de Saint-Füscién, 'chevalier de la ré¬ 
gion d’honneur, membre du conseil géné¬ 
ral de l’Oise, avec Mme veuve Gratien, 
|pe. Leclerc. 

Mercredi 29 avril, a été béni, en l’église 
Saint-Augustin, le mariage de Mlle Mar- 
Igiiérite Besnier avec le IP Maxime Labep- 
ÿnadie. 

'Récemment a été célébré Je mariage de 
Mme G. Bardin, avec le Dî Paul Guriy, 
Bttëdecin-niajor de deuxième classe, officier' 
Kde la Légion d’honneur. 

M. le D r Pascal Piedatlu et M 11 " Lucien¬ 
ne-Marie Laleuf, fille de M. Louis Laleuf, 
pharmacien. 

Nécrologies 

On annonce de Lille la mort de M. le D r 
Arthur Sockael, ancien médecin principal 
de l’armée, officier de la Légion d’non- 
. neur, président du comité lillois du « Sou¬ 
venir français' », ancien conseiller munici¬ 
pal de Lille. 

■ : De très nombreuses- personnes assis-, 
taient aux obsèques, et le drapeau du 
« Souvenir français » précédait le corbil- 
-lard. 

q^’-Le deuil était conduit par M. le D r Etien¬ 
ne Verhaeghe, neveu du défunt. 

P Les représentants du corps médical 
étaient des plus nombreux, et parmi eux : 
.MM. les D rB J. Leclercq, président du syn¬ 
dicat médical de Lille ; II. Billet, Lemière, 
Maurice Dhalluin et David, professeurs à 
la Faculté catholique de médecine ; MM. 
les D rs Gaudier, Bertin, Vienne, Desche- 
masker, Hamel, Bohrnoville, Desplat, Bu- 
iruille, Raviart,' Pierret, 'Quint, C. Vallée, 
Painblan, lacqmarq, Vanverts, Fockeu, 
Vouters, Swynghedauw, Potel, Huyghe, 
Bertlion, Vielledent, E. Delannoy, AVanne- 
broucq, Dubar, Maurice Gérard, Ch. De- 
mars, etc. 

MM H. Peter, économe de la Charité ; 
IF Valentin, vice-président de l’Associa- 
lion pharmaceutique de France ; Beyaert 
: et Thieullet, pharmaciens, etc. 

A l’issue de la cérémonie religieuse, à la 
'porte de l’église, des discours'ont été pro¬ 
noncés. En premier lieu, par M. le méde¬ 
cin inspecteur militaire Pichon, puis par 
M. ie professeur J. Leclerq, président du 
syndicat, médical de Lille. 

Les obsèques de Mme .Emile Zola, veuve 
(le l’écrivain, ont eu lieu le 90 avril. 

l e deuil était conduit par le 1)' Zola et 
M. Leblond., secrétaire général du Journal 
Officiel, fils et gendre de l’écrivain.- 


,0n nous informe que 


L’assemblée générale annuelle de l'Asso¬ 
ciation amicale des internes' et anciens in¬ 
ternes des 1 hôpitaux et hospices civils de Pa¬ 
rié, aura lieu le samedi 16 mai 1925, à 4 heu¬ 
res, à l’Hôtel-Dieü (amphithéâtre Trousseau).* 

Questions à l’ordre du jour : Constitution 
du Conseil de famille dëi’intefnat ; — Fon¬ 
dation de la Société des amis de l’internat ; 
— Assurance professionnelle des internés en 
exercise. 

Au cours du banquet qui clôtura les tra¬ 
vaux à l'assemblée générale de l’Association 
générale des médecins de France, le sénateur 
Delpierre a fait allusion à la disparition, 
grâce, à l’intervention des médecins du Sé¬ 
nat, du projet ministériel concernant ; une 
nouvelle « chaire de puériculture ». 

Le retrait du projet, a reconnu M. le- do¬ 
yen Roger, a été pour lui le retrait d’un cau¬ 
chemar qu’était la perspective d’un « cha¬ 
hut «.monstre annoncé par les étudiants. . 


M. le D r Zimmern a adressé à l’Académie 
sa lettre de candidature à la place de mem¬ 
bre titulaire, actuellement vacante dans la 
IV e section (« Sciences biologiques, physi¬ 
ques, chimiques et naturelles »). 

M. ie D r Burnet a adressé à l’Académie sa 
lettre de candidature à la place de corres¬ 
pondant hdtional dans la troisième division 
(« Hygiène »). 


“ INAVA ” fabrique des Vaccins concentrés 
-contre : 

la Pyorrhée Alvéolaire ; 

lés Infections Staphylococciques ; 

TOzène- 4 
les Métrites ; 

; les Bronchites Chroniques et l’Asthme ; 

du Vaccin antipyogène, etc. 

Ces vaccins s’injectent, à la dose d’une à six 
gouttes, localement. (Applications de T « Im¬ 
munité lecale » de Besredka). 


LE DOCTEUR E. MAURIAC 


Le docteur Emile Mauriac est décédé le 
lii mars courant à Bordeaux. Directeur 
.des services d’hygiène de la Ville de Bor¬ 
deaux, premier adjoint au maire de 1913 
à 1919, médecin principal de 2° classe, de 
i, réserve, M. le docteur Mauriac s’était 
j er. outre particulièrement occupé de la 
question des ambulances urbaines dont 
la mise au point a rendu de nombreux 
services à la- population bordelaise. 

Fondateur, en Gironde, de l’Alliance 
républicaine démocratique, M. le docteur 
Mauriac, qui était officier de la Légion 
(l’honneur, employa jusqu’au dernier mo¬ 
ment son activité et son énergie, tant aux 
j œuvres de prévoyance, qu’aux travaux 
administratifs, scientifiques et philan¬ 
thropiques qui ne pouvaient lo laisser in¬ 
différent. Sa perte sera unanimement re¬ 
grettée dans le corps médical bordelais. 


Un concours s’ouvrira, le 3 novembre 1925, 
devant. la faculté de Bordeaux, pour l’em¬ 
ploi de suppléant de la chaire de pharmacie 
et matière médicale à l’école préparatoire de 
médecine et de pharmacie de Limoges. 

Le registre dés inscriptions sera clos ün 
mois avant l’ouverture dudit ' concours: 

Le D r Moure, chirurgien des hôpitaux, pro¬ 
fesseur agrégé à la Faculté de Paris, a été 
nommé membre titulaire de la Société de 
Chirurgie. 

L’Assistance publique vient de bénéficier 
d’un legs de 4 millions de la part de Mme 
veuve Vassal, née Bertaux. 

Cette ''somme est destinée à créer un ou 
plusieurs pavillons réservés à des' vieillards 
-choisis de préférence parmi des personnes 
ayant habité durant dix années au moins le 
16 e arrondissement de Paris. 


....(placements) est dirigé par un confrère- 
D’ GUILLEMONAT: 11 fournit gratuitement 
tous renseignements médicaux. Tél. Gob. 24.81- 


— Une épidémie de typhus a éclaté à Sol- 
nitz, en Poméranie. On compte, jusqu’à pré¬ 
sent, six cas mortels. 

— Un camion automobile a renversé à Pa¬ 
ris, le docteur Thouvenin. Belevé avec une 
fracture de la jambe, le docteur a été trans¬ 
porté dans une clinique. 


gie générale (chaire d’Etat), à la faculté mix¬ 
te de médecine et de pharmacie de l’Univer¬ 
sité de Lyon, est nommé professeur de clini¬ 
que médicale infantile (chaire d’université), 
à ladite faculté', . en remplacement de M. 
Wèffl, décédé. 

Le, professeur Brmnpt fera les 25 et 28 mai 
à Londres, deux conférences sur la prophy¬ 
laxie du paludisme. 


Un cours dé perfectionnement • par M. le 
professeur Pierre Duval, sur la thérapeuti¬ 
que médiGo-chirurgicale des affections de 
l’intestin, aura lieu du 15 juin au. 23 juin, 
tous les matins à la clinique, à 10 h. 30 et 
l’après-midi, à 5 h. 30. — Droit à verser : 
150 francs. 


à A’ OuaÊâXnjî. OaauuaA 

c .jCoJri^âSjL 

: 

A O-tmJljtXA/rUL CX^/W-CUAjoI 


LE vr CONGRÈS DE MEDECINE DE CUBA 



Arrivée à la Havane de la délégation espagnole 



Réception de la délégation chez le Ministre d’Espagne à Cuba, S r Mariahegui (au milieu 
â droite). A gauche, au fond, le D' Codina ; à la droite du ministre, le D 1 ' Molla ; à sa 
gauche, le secrétaire général du Congrès, le D 1 'Fernand Dez 


Au cours de cet important congrus, 'des 
travaux remarquables ont été exposés ; en 
particulier du dpeteur Incl’an sur la tuber¬ 
culose de l’enfance, du professeur Busta- 
meufié sur la césarienne, et du D r Montoro 
sur le diabète et son traitement actuel. 


Des, questions d’assistance et d’hygiène 
ont été discutées et-de nombreuses fêtes et 
solennités furent l’occasion de manifesta¬ 
tions d’amitiés entre la médecine espagno¬ 
le et la médecine cubaine. 


A STRASBOURG 


A BORDEAUX 


FACULTÉ DE MÉDECINE 


M. le professeur Sigalas, doyen de la 
Faculté de Médecine, vient d’être proposé 
par le Consèil de la Faculté, à l’unanimité 
des voix, pour une nouvelle période de 
trois ans. 

' M. le professeur H. Verger vient d’être 
nommé assesseur du doyen. 


A L’INSTITUT PASTEUR MUNICIPAL 


M. le D 1 ’ G. Dubreuil, professeur d’ana¬ 
tomie générale et d’histologie, vient, d’être 
nommé directeur de l’Institut Pasteur mu¬ 
nicipal. 

M. le D r Ferré, professeur de médecine 
expérimentale, en est nommé directeur 
honoraire. 

Dernièrement, a eu lieu dans les locaux 
de l’Institut une réunion émouvante au 
cours de laquelle M. Dubreuil, entouré de 
ses collaborateurs : MM. les D IS Au bac, 
Aubertin, Castagne, M lle Amiaud, a rendu 
hommage au Maître nommé directeur ho¬ 
noraire, en l’assurant de tous les regrets 
de ceux qui le voient quitter la maison 
qu’il dirigeait si remarquablement, depuis 
2b ans. 


Le connu entre les caisses ne malades 
eî les médecins 

Le Syndicat des Médecins nous prie d'in¬ 
sérer : 

Le Syndicat des Médecins de Strasbourg- 
Ville a enregistré avec d’autant plus de sa¬ 
tisfaction, là première tentative de conci¬ 
liation que vient de faire la Caisse locale’ 
de malades, que les multiples concessions 
des médecins s’étaient jusqu’ici Heurtées à 
l’intransigeance la plus absolue. Il demeu¬ 
re' fidèle à ses deux principes) que jus¬ 
qu’ici la Caisse locale, n'a v-ns encore voulu 
admettre : 1° les honoraires médicaux 

doivent être proportionnés au travail effec¬ 
tué ; 2° le-malade doit- avoir le libre choix 
parmi les médecins nui. fidèles aux tradi¬ 
tions morales de la profession, acceptent 
la discinline- professionnelle dont les Cais¬ 
ses elles-même-s rendent le corps médical 
resnonsablc. Dès que la Caisse aura admis 
ces deux principes, la solution, du . conflit 
ne. sera plus, qu’une question 1 de jours. 


NOUVELLES BRÈVES 


Un concours aura lieu a l’Hôtel-Dieu d'Or¬ 
léans, le lundi.29 juin 1925, à deux heures et 
demie (Salle de là Bibliothèque), pour deux 
places ., d’internes "titulaires. 










































A propos de la guérison des aveugles de guerre 


MARDI DERNIER A L’ACADÉMIE DE MÉDECINE 


Réponse de M, le Professeur Lagrange au Docteur Bonnefon 


A la suite de la lettre du docteur Bon- 
nefon à M. le. professeur Lagrange,, dont 
nous avons donné connaissance à nos lec¬ 
teurs dans le dernier numéro de l’Informa¬ 
teur Médical. M. le professeur Lagrange a 
rendue publique sa réponse à M. le docteur 
Bonnefon. Voici la lettre de M. le profes¬ 
seur Lagrange, publiée par la presse de 
Bordeaux : 

» 1° Au sujet du malade que j’aurais dé¬ 
claré incurable dans mon service de l’hôpi¬ 
tal St-Genës,je dirai que ce service d’ophtal¬ 
mologie,' comprenant 600 lits,'était divisé en 
quatre sections, ayant chacune à leur tête, 
sous mes ordres, un oculiste très compétent. 
Chaque chef de service, établissait . ses dia¬ 
gnostics sous sa responsabilité et, comme il 
en a été établi plus de 12.000, il est fort pos¬ 
sible qu’une errapr s’y soit glissée, ; mais. 
alors même que M. Bonnefon, ce qui est en¬ 
core douteux, produirait la preuve du fait 
qu’il avance, est-ce que cela l’autorisait à 
faire connaître dans les journaux le nom et 
l’adresse de ses opérés, à se faire intervie¬ 
wer, en reproduisant les exclamations louan¬ 
geuses, plus ou moins spontanée^, de ses 
.malades ? 

» Èst-ce que-le corps médical a .jamais ac¬ 
cepté une pareille publicité ? 

» Je connais, d’une façon très intime,- un 
médecin de Bordeaux, qui' a inventé plusieurs 
opérations et même, pour une affection très 
grave, une méthode de traitement utilisée 
dans le monde entier',' -et si connue qu’elle 
lui a ouvert les portes de l’Institut de France. 

» Est-ce que ce médecin, qui a fait béné¬ 
ficier de ses découvertes un très grand nom¬ 
bre de malades, a jamais donné leurs npms 
et leurs adresses. dans les journaux : est-ce 
que vos collaborateurs sont venus l’intervie¬ 
wer à ce sujet ? 

» De pareils procédés sont, au propre, con¬ 
traires à la dignité médicale et,, dans notrë 
profession, déshonorent leur auteur. 

» 2° M. Bonnefon regrette que' je n’aie pas 
siégé à l’Académie de Médecine les jours où 
il a été admis à y fair,e des lectures et re¬ 
marque’ qu’il n’a rencontré là aucun contra¬ 
dicteur. 


» Il joue sur les mots. 

» Alors , même que j’aurais été à l'ACadé? 
mie, malgré mon titre d’Associé national, je 
n’aurais pu prendre la parole pour discuter 
avec M. Bonnefon. Le règlement me l’aurait 
formellement interdit. 

» Il n’y a, de discussions possibles qu’en¬ 
tre collègues et l’Académie' entend n’approu¬ 
ver ni improuver, en aucune façon, les au¬ 
teurs des lectures qui lui sont faites. 

» M. Bonnefon le savait très bien ; il a 
voulu faire ses lectures, pour s’en servir, en 
en modifiant d’ailleurs, avantageusement, 
les termes, dans les journaux, y compris 
l’Agence Havas, où il voulait faire- Sa ré¬ 
clame. 

» 3° M. Bonnefon parle, en mauvais ter¬ 
mes, de ma bonne foi ; je sais pourquoi ; il 
se souvient que je n’ai pas voulu de lui pour 
tenir, dans mon service universitaire, la 
place de chef de clinique, dont il a, d’ail¬ 
leurs, depuis, usurpé le titre ; j’ai agi ainsi 
parce que j’étais mal impressionné, à son 
sujet, par des actes scientifiques et profes¬ 
sionnels très regrettables ; l'avenir m’a mon¬ 
tré que j'.avais raison. 

» J’offre la preuve détaillée de ce que' j’a¬ 
vance ici à tout médecin qui voudra bien me 
la demander, 

» Je lui démontrerai également ce :qul est 
établi dans notre lettre aux aveugles de guer¬ 
re que les guérisons que M. Bonnefon se 
vante d’avoir obtenues, n’ont absolument rien 
d’exceptionnel et quq. ses procédés opératoi¬ 
res ne contiennent rien.de nouveau. 

„ 40 — m. Bonnefon, en terminant sa lettre, 
parle de ma « méprisable et impuissante ja¬ 
lousie » ; i.e ne répondrai pas à ce sujet, je 
me contente d’en appeler- au corps médical 
qui connaît la distance existant entré nous 
deyx, notamment au point, de vue scientifi¬ 
que et professionnel et je dirai que j’ai sim¬ 
plement éprouvé un sentiment de tristesse et 
de pitié, à la .pensée que je devais m’asso¬ 
cier à toûs les oculistes syndiqués dë Bor¬ 
deaux, pour flétrir publiquement un confrère. 

» Professeur LAGRANGE, 

» Membre correspondant de l’Insti- 
' tut de France, associé national de 
l’Académie de médecine, » 


POUR LES CURES MARINES 


Les impressions du Docteur Loir au retour 
d’une croisière a nord du “ Louqsor ” 


Par le vapeur « Louqsor », de; la Compa¬ 
gnie des Messageries Maritimes, est arrivé a 
Marseille une troupe de deux.cent cinquante 
médecins et étudiants 'belges iet français, 
pour la plupart rentrant d’une croisière d’é¬ 
tudes relatives aux cures marines. 

. M. le docteur Loir, médecin sanitaire ma¬ 
ritime. directeur du bureau d’hygiène du Ha¬ 
vre, dirigeait les études de la caravane mé¬ 
dicale qui, partie de Dunkerque le 6 avril, 
a visité Le Havre. Bordeaux. Lisbonne, Tan¬ 
ger et. Alger. En cours de voyage, l’érudit 
professeur fit d’intéressantes conférences 
sur Futilité des cures marines, qui, a-t-il dit, 
sont tout indiquées dans les cas d’anémie, de 
neurasthénie, ainsi que. dans certaines mala- 
dis nerveuses. Le professeur Bordet fit aussi 
plusieurs conférences sur le même sujet. 

M. le docteur Loir était accompagné de 
Mme Loir, qui le seconde admirablement 
dans ses travaux? et qui est pou/ lui une col- 
-laboratrice -précieuse. 

Ajoutons que le docteur Loir est le neveu' 
de l’illustre Pasteur,. , 

Le distingué professeur a été salué à son 
arrivée à Marseille par MM. le docteur Ri- 
bot, directeur du service sanitaire maritime, 
le docteur Reybaud, professeur. à l’Ecole’ de 
Médecine ; Seatelli, chef du secrétariat géné¬ 
ral des Messageries' Maritimes, au nom de 
M. Rastoul ; Gravier, vice-président du Syn¬ 
dicat d’initiative ; Léotard, secrétaire géné¬ 
ral du comité des Relations internationales,. 
..etc., etc. 

« L’utilité des cures marines est indiscuta¬ 
ble, nous dit M. le docteur Loir. Il y a plus 
de deux ans que j’étudie la possibilité de les 
faire, entrer de façon pratique dans le traite 
ment de certaines maladies. Le mal de mer' 
peut être évité si l’on choisit pour promener 
les malades des bâtiments tenant bien la’ 
mer et résistant à la lame. Le « Louqsor ». 
en particulier, est excellent sous ce rapport- 
là. Beaucoup de vapeurs, pour ne pas dire 
piresquê tous, quittent à vide les ports du' 
Nord pour venir à Marseille ; ils pourraient 
être utilement employés dans le» but que je 
préconise. J’ai- fait des démarches auprès de 
certaines Compagnies pour -obtenir des con¬ 
ditions spéciales en faveur des malades ef¬ 
fectuant une -cure marine : mes démarches 1 
ont été accueillies favorablement et j’espère 
que d’ici peu des croisières régulières seront 
entreprises. Les docteurs et les étudiants qui! 
m’ont accompagné sont entièrement convain¬ 
cus de l’utilité et de l’action bienfaisante 'des- 
voyages en mer. 


Journées Médicales de Toulouse 
11, 12, 13, 14 Juillet 

Liste des Conférences 

Bordet : Professeur à l’Université libre et 
•Directeur de l’Institut Pasteur- de Bruxel¬ 
les : La Lyse microbienne. 

Recasens : Doyen de la Faculté de Méde¬ 
cine de Madrid : Biologie de la radiothéra¬ 
pie gynécologique. 

Sanarelli . Professeur à ‘ la Faculté de 
Médecine de Rome : La Pathogénie des soi- 
disant infections intestinales. 

Dartigues : Président de la Société de 
Médecine de Paris et de l’U. M. F. I. A. : Di¬ 
rections actuelles et \destinées de la chirur¬ 
gie. 

J.-L. Faure : Professeur à la Faculté, de 
Médecine de Paris : Traitement du cahcer 
du col de l'utérus. 

JÂcoÿ : Médecin inspecteur générai, chef 
supérieur du Service de Santé des armées 
du Rhin : Le Service de santé eh Allemagne 
occupée. 

Levaditi : Chef de. service à l’Institut Pas¬ 
teur : Considérations générales sur la Bis- 
muthothérapie de la syphilis ; Nouvelles re¬ 
cherches sur le mode d’action ‘et de résorp¬ 
tion du bismuth. 

Regaud : Directeur de l’institut du Radium 
de runiversité de, Paris : La part de la Chi¬ 
rurgie^ de la Curiethérapie et de la Roerit- 
aenthérapie . dans le traitement du cancer du 
col de l’utérus. 

Renon : Ancien membre dü Conseil de l’U¬ 
nion des Syndicats Médicaux de France : Du 
syndicalisme vis-à-vis des collectivités. Ce ; 
qu’il est ce qu’il devrait être. 

Roger : Doyen de la Faculté de Médecine 
de Paris : Les fonctions interne$ du poumon. 


L’Endocardite Maligne serait susceptible d’amélioration 
par le Mercuro-Chrome 

Le mercuro-chrome est un médicament 
qui ,a été introduit dans la-thérapeutique 
par Young, de Baltimore, créateur de l’|-l 
preuve de la Phénol-Sulfophtaléine. 

M. Caussade a rapporté à la Société mé¬ 
dicale des hôpitaux l’observation d’une' 
malade soignée avec -ce produit. 

Il s’agit d'un cas d’endocardite mali¬ 
gne à évolution lente ; deux injections fu¬ 
rent faites : une -de 10 centigr. et une de 
15 ; les poussées de température- disparu¬ 
rent et l’état général, fut amélioré. 

Tout en faisant les plus extrêmes réser¬ 
ves sur le cas observé, M. Caussade le 
croit cependant, dès maintenant, digne 
d’intérêt. 


G AI AR SOL BOUT Y 


Ampoules —- Sirop 


MM. Brumpt et Ch. Joyeux poussent un 

cri d’alarme au sujet de l’assistance 

médicale indigène dans nos colonies 

africaines. 

Nos colonies tropicales africaines : Afrique 
.occidentale, équatoriale, .Togo -et Cameroun, 
sont loin d’être mises en valeur comme il 
conviendrait. L’exploitation de leurs riches¬ 
ses naturelles, les travaux d’utilité publique 
qu'on y entreprend se heurtent à la même 
aifflculté : rareté de la main-d’œuvre. Ce 
problème ne peut être résolu que pa-r l’orga¬ 
nisation de l’assistance médicale, protégeant, 
non seulement l’ouvrier, mais encore la fem¬ 
me- et l’enfant, représentant une main-d’œu¬ 
vre sinon réelle, du moins potentielle. Il est 
Lien établi aujourd’hui que la population 
noire pourrait avoir une densité supérieure 
et une plus grande capacité de travail, sans 
les nombreuses maladies qui la déciment ou 
au moins en diminuent ie rendement. Ma¬ 
lheureusement, l’assistancp indigène, créée 
en principe depuis une vingtaine d’années, 
est assurée d’une 'façon très'insuffisante. Le 
'nombre des médecins est infime par rapport à 
l’immense étendue de nos possessions. On 
ne peut cependant prétendre que nos jeunes 
médecins refusent de s’expatrier, l’exemple 
de l’Indo-Chine -est là pour prouver le con¬ 
traire ; de nombreux candidats sollicitent des 
'postes d’assistance dans cette eolonie, cepen¬ 
dant plus lointaine et au- moins aussi mal¬ 
saine que l’Afrique. La vérité est que l’Indo- 
Chine rétribue convenablement son personnel 
médical, aussi le recrutement -en est-il facile; 
tandis que l’Afrique occidentale et équato¬ 
riale offrent des situations à peine équiva¬ 
lentes à celle que peut avoir un médecin de 
modeste envergure faisant une clientèle très 
moyenne. On comprend que les candidats 
soient rares? 

Les auteurs donnent, à l’appui ' dé leurs 
affirmations, un , tableau comparatif mon¬ 
trant l’infériorité des soldes en Afrique tro¬ 
picale. De plus, ils font voir que les colonies 
étrangères africaines* voisines, ont des ser¬ 
vices d’aSsistance mieux organisés et mieux 
rétribués que les nôtres. Tous les ans, di¬ 
sent-ils, nos meilleurs élèves-coloniaux sont 
engagés, au Congd belge, soit par l’adminis¬ 
tration, soit par des entreprises ^privées. La 
France est le seul pays qui n’ait pas réussi 
encore à organiser des cadres-'d’assistance 
médicale pour ses colonies africaines, alors 
que ceux-ci existent dans les. possessions an¬ 
glaises.'belges. portugaises. Il serait facile 
cenendant. aar un svstème de bourses d’étu¬ 
des, d’aiguiller un grand nombre d’étudiants 
vers les colonies ; ils contracteraient un en¬ 
gagement de durée .variable, suivant l’impor- 
tancë de la bourse accordée, ainsi que cela se 
passe pour les colonies hollandaises et portu¬ 
gaises. Quant aux soldes, il est absolument 
indispensable de les relever ; là, comme par¬ 
tout, joue la loi de l’offre et de ia.-.demande .; 
le recrutement des médecins sera facile eh 
Afrique tropicale, lorsqu’on comprendra que, 
pour les décider a s’expatrier, il faut leur 
offrir des compensations pécuniaires.' La 
guerre et la-crise économique actuelle ont 
suffisamment montré que la- métropole et ses 
colonies étaient solidaires, et nous avons trop 
besoin des ressources de nos possessions, 
pour nous désintéresser de la façon dont elles 
sont mises en valeur. 

La dualité de l’automatisme cardiaque 

M! E. Donzelot critique la conception d’un 
stimulus cardiaque unique, transmis par 
conduction des oreillettes aux ventricules. 


il admet que la révolution cardiaque nor¬ 
male est commandée par un double stimu¬ 
lus, auriculaire d’une part, ventriculaire 
d’autre part. Le stimulus auriculaire vrai- 
■ semblablement élaboré ou centralisé par lé-,. 
nœud de Keith et Flack n’a qu’une impor¬ 
tance secondaire. 

L’oreillette n’-est qu’un^ réservoir sanguin !: 
dont la contraction périodique ne - constitue ? 
pour le ventricule qu’une simple sécurité, 
mais non une nécessité. La .meilleure preuve 
en est, que le rendement cardiaque peut res- - 
ter suffisant alors que la contraction des 
oreillettes est absente ou profondément trou- ' 
blée. 

Le stimulus ventriculaire normalement -éla¬ 
boré ou centralisé par le nœud de Tawara a,ïw: 
au contraire, une importance primordiale, . 
C’est lui qui assure, par l’intermédiaire de la 'A 
systole ventriculaire, la distribution du sang 
clans l’organisme tout entier ; ses troubles-,?! 
sont toujours importants -et son absence ’. 
équivaut à un arrêt total de la circulation. 

Cette notion d’un stimulus cardiaque dou- ■ 
blé modifie, en la simplifiant, la conception-.-,'^ 
générale des arythmies ; elle est en outre v? 
susceptible, pense l’auteur, d’orienter dans g 
un sens nouveau les recherches d’ordre étio¬ 
logique et thérapeutique. 

La pathogénie et le traitement de l’asthme 

Pour M. Daniëlppolu, de Bucarest, le mé-ife 
canisme de la production de l’asthme estS 
toujours le même. Tous les facteurs (et ilsM 
sont nombreux) agissent par l’intermédiaire ? 
d’une causé pulmonaire locale laquelle' pro- 
voque entre les bronches et le bulbe la for- 
malien d’un cercle réflexe parasympathique. % 
Dès lors, 'le traitement préventif des accès 
cl’asthme peut être effectué à l’aid-e du chlo- 
rure de calcium ;et de la quinine qui dimi- ç] 
nuent î’hyper-excitabilité des nerfs brondhi- I 
c/ues ; à l’aide de l’auto-hémothérapie qui ;| 
diminuerait les chocs anaphylactiques-; à 
l'aide du traitement des affections nasa'les-;;lj| 
enfin,, en sectionnant les filets moteurs des 
bronches. M. Danieilopolu préconise la sym-. ,) 
pathectomie cervicale, la section' de tous les 
filets qui émanent du vague ou du laryngé J 
supérieur et se portent vers le thorax..-v' 

Les causeries de Dioscoride 

M. le Professeur'Léon Bernard a déposé sür’:;*l 
le bureau de l’Académie un ouvrage en trois ' 1 
volumes du D r Raoul Blondel : Les causmsi . 
médicales de Dioscoride, où l’auteur agrou¬ 
pé, en les classant et en les développant,'un : «? ; ; 
choix des articles de vulgarisation médicale; 
qu’il publie, depuis plusieurs années, dans 
L’Echo de Paris et dans Le Journal. M. Léon.. 
Bernard en loua la forme littéraire attachan¬ 
te, l’abondance et l’exactitude des notions . 
fournies sur une foule de sujets d’ordre prati- ; 
que, et surtout la pensée, directrice qui a ins¬ 
piré l’ouvrage. L’auteur s’est attaché, avant ; 
tout, à faire l’éducation du public quant à 1 
la prophylaxie des maladies, à montrer conKpa 
ment on peut, avec quelque surveillance de? '3 
soi-même, éviter un bon nombre d’entre elles? îi 
à .indiquer les signes précoces qui, pour cha- 
cune, doivent donner l’éveil et inciter à faire ? 
appel aux soins médicaux en temps utile', en- jj 
fin à combattre les nombreux préjugés et les j 
traitements empiriques, .pii ne rencontrent 
encore que trop de crédit, en matière de'mé- v| 
décine. presque dans toutes les classes de la -li 
société, et qui sont un si puissant obstacle à ? 
l'amélioration rationnelle de lq. santé publi-;J| 


La vivisection et l’Académie de médecine 


Le successeur d’André Broca à l’Académie de Médecine 


On sait le bruit fait dans le grand public 
par les zoophiles aveugles qui voient partout 
des tortionnaires dans les laboratoires de 
physiologie. 

M. Desvaux ayant, au nom du Conseil mu¬ 
nicipal, questionné à ce sujet l’Académie de 
Médecine, celle-ci vient- de lui faire la répon¬ 
se suivante ; 

« Le meilleur surveillant des expériences 
de vivisection est le chef du laboratoire, 
dans lequel ont lieif les expériences, parce 
qu’il est compétent, parce qu’il -est toujours 
présent et qu’il a l’autorité nécessaire pour 
veiller à ce que les animaux soient traités 
sans cruauté. 

» Quant aux officines clandestines dont 
parle M. Desvaux, la Commission ne les con,- 
naît pas et elle estime que c’est à M. le Pré¬ 
fet de .police de les rechercher ». 


LE BANQUET DE L’ASSOCIATION 

DES MÉDECINS DE FRANCE 


L’Association générale- des médecins de 
France a tenu, au grand amphithéâtre de 
la Faculté de médecine, sous la présidence 
,du docteur Bellencontre, son assemblée an¬ 
nuelle. Le soir, au Palais d’Orsay, un ban¬ 
quet. présidé par M. Chauveau, sénateur,, 
président du groupé médical parlementai¬ 
re, rapporteur de la loi des assur-ancës so¬ 
ciales, réunissait les présidents et délé¬ 
gués des quatre-vingt-treize ; sections de 
l’association et de nombreux invités. Des 
-discours très applaudis furent prononcés 
par MM. Bellencontre, Roger, Delpierre, 
Decourt et Chauveau. 


NEO-COLLARGOL 

du Docteur MARTINET 

| Ovules (MÉTRITES - Pilules (ENTÉRITES) 


La commission chargée d’étudier les 
candidatures au fauteuil du physicien 
Broca a désigné, en première ligné, M. 
Lapicque, en seconde ligne, MM. Joly, 
Levaditi, Neveu-Lemaire, Tiffeneau et 
Zimmery. 


L’HUMOUR ET LA MÉDECINE 



— M’sieu le major, j’ai eu des tran- : \ 
chées toute la nuit... 

— Eh bien ! en üoilà une affaire pour ( 
une nuit de tranchées ! J’en ai cinq ans 
de tranchées, moi ; est-ce que je me 
plains ? 
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5 C’est au Docteur C &LOT 

qu’on doit 

la substitution du traitement médical 
au traitement chirurgical 
dans les tuberculoses externes 


Les méthodes orthopédiques du D r Calot 
lui ont acquis une réputation mondiale 


Cet ancien élève de Lucas Championnière 
et de Terrier honore grandement 
la médecine française 


||; Berck n’était encore, il y a quarante ans, 
F qu’une petite station balnéaire fréquentée 
i seulement en été par la bourgeoisie de la 
région. Aujourd’hui, avec ses soixante hô¬ 
pitaux et cliniques, son important corps 
médical, les milliers de malades qui vien¬ 
nent chaque année de tous les coins du 
inonde, la petite plage est devenue la gran¬ 
de cité de l'orthopédie. 

• Get essor prodigieux est entièrement 
l’œuvre de grands médecins. Ce sont les 
résultats merveilleux qu’ils ont obtenus en 
traitant par des méthodes personnelles les 
^tuberculoses externes, qui ont valu cette vo¬ 
gue méritée à leur station. Si Cazin et Mé¬ 
nard -ont beaûcoup contribué à ce dévelop¬ 
pement de Berck, le plus grand mérite en 
revient à Calot, qui, le premier, a fixé les 
principes du traitement médical des bacil- 
f loses osseuses. 

En 1890, Cazin, chirurgien de l’hôpital 
où l’Assistance publique de Paris envoie 
ses petits tuberculeux externes, venait de 

• mourir, et l’on cherchait un interne à qui, 
..'momentanément, confier le service, Lucas 

Championnière et Terrier désignèrent léur 
; élève : Calot. Celui-ci' était alors en qua¬ 
trième année d’internat, appartenant à 
cette brillante promotion de 1887 où l’on 
trouve, unis, les noms de Dupré, Souques, 
•Sollier, Le Noir, Mosny, Courtois-Suffll, 
Jean-Louis Faure, Mauclaire, * Wallich, 
Bouffe de Saint-Biaise, et celui de Mme 
Klumpke-Déjerine, la première femme re¬ 
çue au concours de l’internat et dont les 
^remarquables travaux ont tant enrichi la 
ijÿieurologie. 

p' Calot avait été nommé, l’année précé¬ 
dente premier au concours de l’adjuvat et 
jfjine belle carrière parisienne lui semblait 
promise. 

■ Ses maîtres, en lui proposant d’assurer 
l’intérim de Berck, désiraient le voir .ré¬ 
soudre un problème de thérapeutique chi¬ 
rurgicale qui les préoccupait; 

vf En matière'de tuberculose externe, il 
Spxistait, en effet, une doctrine officielle qui 
m’était établie au lendemain des dédouver- 
ples du bacille de Koch et de l’antisepsie : 
B pSt ait l’intervention large et précice.. Or, 
jiles statistiques chirurgicales de Cazin n’é- 
é; taient pas emïaveur de cette conception. Ses 
t',opérés, qu’ils fussent atteints d’adénites, 
g-de coxalgies, de maux de Pott suppurés, 
é avaient tous succombé à plus ou moins lon- 
j gue échéance, et comme rien n’autorisait 
Pè suspecter le talent du chirurgien, on en 
était arrivé à croiré qu’il ne prenait pas 
■des précautions d’antisepsie- suffisantes. La 
chirurgie, partout triomphante depuis 
qu’on savait intervenir- à l’abri des infec- 
f' fions microbiennes, ne pouvait, pensait-on,^ 
se révéler impuissante lorsqu’il s'agissait 
é d’abcès tuberculeux. 

g; Aussi Lucas Championnière et Terrier 
? choisirent Calot, non seulement parce 
qu’ils appréciaient son habileté, mais sur- 
T tout parce qu’ils le savaient aussi convain- 
’ eu qu’eux de la valeur de ces méthodes 
' d’antisepsie et d’aseipsie, dont ils étaient 
V les ardents apôtres. 

H Calot, nommé pour un an, partit pour 

■ "Berck plein de confiance. Cette année-là, il 
; pratiqua 1.500 opérations sanglantes, dont 
; trente resections de la hanche. Ses résul¬ 
tats ne furent pas meilleurs que ceux de 

- Cazin. L’hecticité due à des .infectiçins se- 
Kfcindaires, dont les plus minutieuses pré- 
;-cautions .n’avaient pu'empêcher l’ensemeri- 
cernent, avait eu également raison de tous 
é ses opérés. 

Devant ce fait brutal la conclusion s’im- 
feposait ; mais il fallait avoir le courage de 
rompre avec une doctrine professée par les 
maîtres les plus chers, les plus vénérés. 
pCalot n’hésita pas. Comparant ses in¬ 
succès aux guérisons quasi-miraculeuses 
des malades que le bistouri n’avait 
Ê point touchés, il proclama ce que la 

■ chirurgie faisait fausse route dans le trai- 
’frtement des tuberculoses -externes ». Il con- 

crétera sa pensée en des aphorismes lapi¬ 
daires : « Pour ces malades, le bistouri, 
voilà l'ennemi. » « Aux tuberculoses fe-r- 
mées. la guérison sûre. » « Ouvrir la tuber- 
P'Cu-lose, c’est ouvrir la porte à la mort. » 
« I.a tuberculose n’aime pas le bistouri, 

• qui guérit rarement,- aggrave souvent, mu- 
g tfie- toujours. » 

i| Au dogme de l’intervention systématique 
b|.; 11 opposa un nouveau dogme aussj a*bsolu 
P.;, et que d’aucuns jugeront peut-être-trop in-, 
transigeant, mais le docteur Robin n’a-t-il 


pas écrit « que la substitution du traite¬ 
ment médical au traitement chirurgical 
dans les tuberculoses externes avait été 
une révolution aussi féconde- en heureux 
résultats que la découverte du sérum anti¬ 
diphtérique. Avant l’application des nou¬ 
velles méthodes, les coxalgies et les maux 
de Pott suppurés tuaient 99 fois sur 100 ; 
..depuis elles guérissent 99 fois sur 100. » 

Calot, nommé assistant, puis chirur¬ 
gien en chef de l’hôpital Rothschild de 
Berck, créateur de ce magnifique institut 
orthopédique qui porte- son nom, -consacra 
exclusivement sa vie au traitement des tu¬ 
berculoses externes. 

Il ne sé contenta pas d’attendre du re¬ 
pos, du soleil, de l’air vivifiant, constam¬ 
ment renbuvelé par les vents du large, la 
guérison de ses malades, il créa des procé¬ 
dés nouveaux, perfectionna constamment 
ses techniques et -codifia le traitement mé¬ 
dical des tuberculoses externes. 

Donc, pour lui, plus d’incisions d’abcès, 
mais des ponctions suivies d’injectiops de 
liquides modificateurs (liquide de Calot), 
qui agissent moins par destruction du ba¬ 


cille que par excitation de leucocytose pro¬ 
tectrice. 

Rèdressemént- non brutal, mais progres¬ 
sif, de ia gibbosité pott'ique, le thorax étant 
maintenu dans un corset-fenêtre pour l’ap¬ 
plication de compresses -dont la pression 
modérée, mais continue, assure la réduc¬ 
tion, sans qu’on ait à craindre lès compli¬ 
cations méningitiques. 

Traitement des paraplégies par des ap¬ 
pareils plâtrés. 

Calot à exposé dans divers ouvrages ses 
méthodes et, en particulier, dans ce traité 
d’ « Orthopédie indispensable » qui en est’ 
à- sa neuvième édition française et qui a 
été traduit en cinq langues. Le livre écrit 
pour le praticien, est d’une rédaction très 
claire ; chaque détail important est mis en 
lumière par le texte et fixé définitivement 
dans l’esprit du lecteur par d’éloquentes 
figures. L’auteur ne se cantonne pas au 
traitement des tuberculoses, mais indique 
également ceux des scolioses, des multiples 
déformations osseuses, des subluxations 
congénitales, etc. Cet ouvrage est le reflet 
de cet enseignement qu’il donne à «Berck 
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et à tous ceux qui'veulent s’initier à ses 
procédés. 

Calot a perfectionné les appareils plâtrés 
et au début de la guerre il s’éleva avec- 
vigueur contre la méthode qu’on employait 
pour traiter les fractures compliquées de 
plaies. Il préconisa a la place de plâtres 
multiples et qui n’immobilisaient rien, de 
grands plâtres complets, mais fenêtrés 
pour permettre les pansements. Sa tech¬ 
nique fut adoptée et des milliers de blessés 
lui doivent de ne point être devenus des 
« mutilés ». Il fut nommé pour les ser¬ 
vices rendus officier de la Légion d’hon¬ 
neur. 

Calot n’est pas seulement un technicien 
ingénieux et averti, il possède des qualités 
d’observateur clinique incomparables. 
N'est-ce pas lui qui a démontré que sur 
cent affections de la hanche diagnosti¬ 
quées’ trop légèrement coxalgies, plus des 
deux tiers ne méritaient point ce nom et’ 
que beaucoup n’étaient que des luxations 
ou des subluxations congénitales de la 
hanche. Il a étendu cette conception aux 
affections des autres articulations, et dé¬ 
fendant sa thèse avec des arguments im¬ 
pressionnants, il soutient que nombre d’ar¬ 
thrites, de rhumatismes déformants, de 
.soi-disantes fractures Tiu col’ du fémur, 
sont,' en réalité, des subluxatiphs mécon¬ 
nues et aussi les cas groupés par Legy 
sous le nom d’ostéochondrite, de ooxa-vara. 
Il nie l’existence comme entité morbide 
de cette « nouvelle 'maladie ... 

Calot a un talent de polémiste. Il défend 
ses conceptions avec fougue et autorité, 
s’appuyant sur des faits sérieusement con¬ 
trôlés. Aussi sa réputation est-elle aussi 
grande à l’étranger qu’en France. Il a 
été choisi comme président d’honneur des 
congrès internationaux de médecine qui se 
sont tenus à Màdrid en 1903, à Lisbonne 
en 1907, à Rome en 1912. fl fut invité, en 
1923, à représenter la France au jubilé 
de la Société orthopédique de Hollande, à 
côté, de Lorenz, de sir Robert Jones, de 
Biesalski, d’AIbée. de Piutti. 

L’œuvre de Calot est de celle qui résiste 
à la dure épreuve du temps, comme toutes 
celles dont la devise est « observer pour 
guérir ». 

Docteur Lévy Darras. 
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LETTRE D’UN MÉDECIN DE PROVINCE 

L’AUTOMATISME DE L’ACTE MÉDICAL 


Il m’est arrivé bien, souvent, au.retour d’une 
longue journée, où je n’avais cessé de rouler 
de ferme en rue, de monter de rue en étage, 
de m’étonner rnoi-'même, en me trouvant en¬ 
core très dispos. J’avais vu dans ma joiirné.e 
un nombre très élevé de malades, et j’en res¬ 
sentais une fatigue très facilement supportée. 

Gomme dans toutes les. professions, il s’éta¬ 
blit une sorte d’automatisme qui diminue la 
fatigue, et qui fait qu’automatiquement en fa¬ 
ce du cas qui se présente pour la cinquième 
ou huitième fois dans la journée, on fait le 
même geste de protection du malade — après 
avoir' pratiqué la même association d’idées 
menant au diagnostic. 

C’est ainsi qu’il faut expliquer le chiffre 
relativement peu élevé des erreurs de pres¬ 
cription. Au début de ma carrière j’ai dû lire 
et relire mes ordonnances, comme au début 
de sa carrière de chauffeur l’automobiliste 
doit vérifier sans répit la position de ses le¬ 
viers, de ses freins. 

Il est curieux dé voir, combien, inconsciem¬ 
ment ou presque, on : répète - en mé decine les 
mêmes propos et les mêmes gestes. J’ai connu, 
il n’y a pas bien longtemps, un. médecin de 
petite ville, aussi figé dans son automatisme 
qu’un parkinsonnien dans son attitude. Jeune 
médecin il avait pris l’habitude du port du 
chapeau haut de forme, de la cravate blan¬ 
che et du vêtement noir. Dédaignant jusqu’à 
la fin le chapeau melon ou mou de ses con¬ 
frères, il disputa aux cochers de fiacre de la 
localité le privilège du tuyau de poêle, et pa¬ 
raissait ne pas apercevoir, le dimanche, Jes 
sourires narquois des Parisiens en promena¬ 
de qui croisaient dans tes rues sa silhouette 
archaïque et un tantinet ridicule. 

C’était d’ailleurs un garçon qui avait été' 
très intelligent ; il avait même été un brillant 
interné de§ hôpitaux de Paris. A la fin de sa 
carrière il s’était content»'d’être apte aux 
fonctions de conseiller municipal. Chez lui, 
l’automatisme était si marqué, qu’accoutumé 
au cours de son active jeunesse à rentrer chez 
lui à 1 h. 30 de l’après-midi, il persistait, mê¬ 
me en l’absence des clients qui ne lui avaient 
plus conservé que leur confiance d’électeur, 
à rentrer chez lui, à. cette heure tardive. 

Chaque-jour cet automatisme nous entraî¬ 
ne. Que dirait le pharmacien qui verrait sou¬ 
mise à sa préparation magistrale une ordon¬ 
nance n’indiquant pas l’eau distillée sous le 
vocable d’Hydrolat de menthe, ou d’eau dis¬ 
tillée de tilleul? Cela est aussi entré dans 
notre automatisme que le n° 40 des cachets, 
et lejn“ 100 des pilules. 

Cependant la farouche commission de con¬ 
trôle des soins aux mutilés n’admet pas les 
eaux distillées aromatisées, elle ne veut que 
de l’eau distillée simplement distillée. Il est 
heureux pour naqs que l’inscription automa¬ 
tique « d’eau de tilleul » soit si facilement 
corrigible en « eau distillée ». Les secrétaires 
de commission relèveront sur de nombreux 
bulletins l’indice de Jet correction de cette 
inscription automatique. 

Cet automatisme incite la plupart d’entre 
nous à poser des questions, ou à donner des 
ordres qui paraissent des erreurs grossières, 
ou oui surprennent le malade. 

Quel est celui d’entre nous qui examinant 
' avec son oreille la poitrine d’un bébé de quel¬ 
ques mois n’a jamais donné l’ordre inutile de 
tousser ou de respirer fort. 


Dans ce cas, le malade ne comprend pas, et 
l’aventure est moins embarrassante que celle 
où fut mise un de mes amis, qui reçut un jour 
dans son cabinet la visite d’uin jeune ménage 
venu dans la perspective d’un prochain 
accouchement. 

Automatiquement, comme des litanies, 
s’égrènent en . ce cas, les’’questions : 

« Quand avez-vous eu vos dernières règles ? 

« Etes-vous bien réglée habituellement? » 

Mon ami continua. 

« A quel âge avez-vous commencé à mar¬ 
cher? La cliente se troubla ; alors qu’elle avait 
répondu jusqu’à cette question avec une as¬ 
surance parfaite elle parut hésitante, et re¬ 
mercia l’hypertension vésicale qui à ce mo¬ 
ment la priva de la présence de son mari. 

« A quel âge j’ai marché, docteur? Ecoutez 
je ne voulais pas le dire devant mon mari 
qui n’en sait rien... j’ai -commencé à quinze 

Mon confrère qui ne lit pas assez, et ne te¬ 
nait pas assez compte du sens, que depuis 
Lavedan (de l’Académie Française), et Ch.- 
H. Hirsch, on al donné au terme de marcher, 
a remplacé depuis son cliché par la formule : 

— A quel âge avez-vous fait vos premiers 
pas? » 

C’est cet automatisme qui fait encore pla¬ 
cer sous lès prescriptions des signes cabalis¬ 
tiques, des F. S. A. d’ailleurs aussi inutiles 
pour le malade, pour le médecin, que pour le 
pharmacien, qui par définition fait tout sui¬ 
vant. l’Art. 

Cela n’est pas d’ailleurs propre à notre pro¬ 
fession. Ni l’homme de lettres, ni ie journa¬ 
liste, ni l’homme de sciences ne pourraient 
accomplir leur tâche, si l’association des 
idées ne venait à certains moment débrayer 
leur pensée prise dans le roulement de l’effort. 

Un très beau cas d’automatisme médical 
m’a été rapporté par mon ami le docteur Cri- 
ncn, le très aimable directeur de VInforma¬ 
teur Médical. Une princesse du sang, dont le 
mari était soigné depuis de longues années 
par un illustre spécialiste du larynx, avait 
conçu de ce maître une telle admiration, que, 
le jour où elle se trouva en face de lui elle 
voulut être examinée par lui. 

Seulement, il ne s’agissait pas de « spécu¬ 
le » sur une des -régions habituelles au maî¬ 
tre, mais sur des lèvres, pour lesquelles le 
spéculun) auri et le spéculum nasi sont, insui- 
fisants. - 

D’ailleurs le maître, qui ne voulait contra¬ 
rier en rien son auguste cliente dm, envoyer 
chercher chez un confrère un de ces spécu¬ 
lums de Cusco, auprès desquels les spéculums 
de sa spécialité paraissént faits pour des Li- 
liputiennes. 

Le maniement du larynx rend la main ex¬ 
perte, malgré que. depuis trente ans, le maî¬ 
tre n’ait pas manié semblable instrument, il 
fit. sans trop .de douleurs, l’introduction du 
gros appareil. 

Mais entraîné pas la' pratiqué de trente 
années d'examens laryngés, l’automatisme 
prit le dessus, car à peine le maître avait-il 
fait bailler les valves, que son auguste patien¬ 
te l'entendit demander : 

« Et maintenant, votre Majesté, voudrait-elle 
faire .4. A. A. A tout doucement. » 

Docteur Léon Bruel, 
de Saint-Germain-en-Laye. 


Les derniers livres parus 


La collection des “ Petits Précis ” (chez 
Maloine. — 8 fr. 50 le volume). 

Créés pour présenter au praticien de mé¬ 
decine générale, sous une forme concise, les 
notions indispensables de chaque spécialité,, 
ils ont parfaitement atteint le but que se 
proposaient leurs auteurs, éclectiquement 
choisis par Cantonnet. Nous signalerons 
tout particulièrement aux confrères des cam¬ 
pagnes le Petit Précis cL'Ophtalrnologie (déjà, 
à sa 5 - édition) où ils trouveront résolues 
(sous une forme' attrayante et abondamment 
illustrée), dépourvues de toutes considéra¬ 
tions oiseuses, les questions de pratique 
oculistique courante. 

Iis consulteront aussi avec plaisir et avec 
fruit celui où Mougéot de Royat (toujoùrs 
avec une concision qui n’a cependant laissé 
dans l’ombre aucun détail important) précise: 
à. leur intention les indications .et contre-in¬ 
dications des cures thermales et climatiques 
ingénieusement classées. Deauvy a mis au 
point dans un autre opuscule la -question de 
la séro et de la vacciho-thêrapie , vue surtout 
-sous l’angle d'utilisation. Rendu, enfin,- a: 
condensé sous une forme aussi réduite que 
possible dans un même volpme les affections 
du foie, pancréas et rein, en'limitant stricte¬ 
ment son exposé aux considérations diagnos¬ 
tiques et thérapeutiques indispensables. 

D’une agréable et lumineuse présentation 
typographique, d’un format peu encombrant,; 
ils éviteront la manipulation ou l’acquisi¬ 
tion de gros traités onéreux et apportent une' 
solution rapide aux petits problèmes de la 1 
pratique quotidienne.', 



Infections aiguës MÉDICALES, CHIRURGICALES 


Lab. CORTIAL, 10, rue Béranger, PARIS (3e 


NOUVELLES DIVERSES 


MM. les D" Douay, chef des travaux gy¬ 
nécologiques ; Michon, chef de clinique ; Le¬ 
roy, chef de clinique adjoint, feront un cours 
de perfectionnement à la clinique gynécolo¬ 
gique (Hôpital Broca), du lundi 18 mai au 
samedi 30 mai 1925. Le cours complet en 12 
leçons aura un caractère essentiellement 
pratique. Les leçons auront lieu chaque 
après-midi, de 17 à 19 heures, sauf le diman¬ 
che. Les élèves seront exercés individuelle¬ 
ment à l’examen gynécologique des malades. 
Une démonstration cinématographique aura 
lieu à la fin du cours. — Le droit à verser est 
de 150 francs. 

Le concours pour sept'places de médecin 
des asiles publics d’aliénés s’est terminé par ' 
la nomination de MM. les D" Chanès Robin, 
Porcher, Carrette, Nayrac, - Frorqenty, Go¬ 
dard. 

Les. questions écrites ont été : « Voies opti¬ 
ques (sans l’histologie de la rétine). — Pro¬ 
phylaxie de la fièvre typhoïde dans un asile 
d'aliénés. — X.es délires séniles. — Le budget 
des asiles d’aliénés. 


Un cours de technique hématologique et 
cytologique, en 15 leçons, par M. S. I. de 
Jong, agrégé, et M. Ed. Peyre, chef de labo¬ 
ratoire, commencera le mardi 2 juin, à 15 
heures, pour se continuer les jeudis, vendre¬ 
dis et mardis suivants ; les séances compren¬ 
dront deux parties : 1" Un exposé théorique 
et technique ; 2° Une application, pratique où- 
chaque auditeur exécutera les méthodes et' 
les réactions indiquées. — Le droit à versera 
est' de 150 francs. 


Les “VIT0SINES CARD0L‘” 

donnent un appétit incroyable et font, 
augmenter de 2 kil. en un mois ! 
— Produit très intéressant pour pro- 

Î harmacien. - Laboratoire Louis 
lécornoz, ORNANS (Doubs), limbrc p.rép. 


Absorption, Digestion, Défécation 


EST OMAC et INTESTIN Fatigués ot 
\ Guéris 


Grains, CHARBON TISSOT 


Par leur forme, par leur arôme, agissent mieni qne les laxatifs. 
^FIÈVRES, NAUSÉES, RENVOIS, CONSTIPATION, ETC. 
rée à café aux repas. — 34, Bonlev. de Cllchy, PARIS. ' 


Thèses de Paris 

27 avril 

M. Davigo. — La péritonite syphilitique. 

M. Quercy. — Le diagnostic radiographique 
du Mal de Pott. chez l’enfant. 

M. Lenoùry L. — Le caducée au cours des 
âges. . 

30 avril 

M. Périvier. ^ De l’immunisation sponta¬ 
née oôculte contre la diphtérie 

Mlle Tchiritch. — Etude de s suites éloi¬ 
gnées des uretres cystonéostomie 

M Tristans. - L’appareil R. 'a. P (son 
emploi, etc.). v 1 

M Lacassie (externe). — Etude clinique de 
quelques troubles névropathiques. ! 

M. Monestier G — Signes radiologiques 
du syndrome de Kiippel et Feil, à propoi de 
deux cas de malformation. 

Lundi 4 mai 

Baranger (interne). Tumeurs malignes de 
l’amygdale ; 

Fraboulet A. Présentation de la face dans 
le bassin rétréci ; 

Mile Miellée M. Les égagropites du tube di¬ 
gestif chez l’homme ; 

Mme Czettel M. L’orchipodédie transoptale; 

Willot (externe). Les suppurations chez les 
diabétiques. 


SANATORIUM DE LA 

MALMAISON 

des Docteurs ANTHEAUME et B0DB 

4,place Bergère, IÎUEIL (S.-et-O.) Tél.27 

TRAITEMENT 

des AFFECTIONS NERVEUSES . 
des PSYCHOPATHIES 
et des MALADIES de la NUTRITION 

HI aliénés, ni contagieux Prix forfaitaire sans supplément 
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ia réparation 


d’un Tube d’essence 


UfflKtive parfois que., par suite des tré¬ 
pidations, la tuyauterie d'essence est su¬ 
jette à des ruptures, surtout quand le ré¬ 
servoir se trouve placé à l’arrière, assez 
•loin du moteur. Une soudure ou une bra¬ 
sure, pas très soigneusement faite, d’une 
.durée éphémère (ceci est naturellement 
pus fréquent, sur les motocyclettes). 

Quand au cours d’une excursion on se 
trouve assez loin de tout centre, de tout 
.atelier cle réparation, ii est difficile de ré¬ 
souder le tube détérioré. 

<i;0n sait, qu’on peut procéder à une ré¬ 
paration de fortune en prenant un bou¬ 
chon qui sert de jonction aux deux 
^extrémités du tube, mais l'étanchéité 
n'est pus parfaite, car il est délicat de 
creuser Je bouchon d’une rigole suffisam- 
sant précise pour épouser le tube à'répa- 



s==i 


/eiaL/îai- 

Voici un système beaucoup plus simple 
qui consiste à employer de la,* gomme 
arabique ou de la. secootine sur une 
petite bandelette de toile. 

On commence par enrouler autour du 
tube cette bandelette .enduite de colle. 
Quand on a, de cette façon, placé une 
ou deux couches de tissu, oïi prépare 
trois petites baguettes de bois, formant 
attelles, que l’on place sur les couches 
d’étoffe et on imbibe le tout de colle. On 
assujettit ces attelles en plaçant encore 
deus-couches de tissu,, d©--telle», -sorte que. 
l’on-'a, une réparation robuste. 

La toile réduit la trépidation et la 
gomme bien épaisse eu la seccotine, qui 
humectent, le linge,- sont imperméables à 
J’essence, qui ne dissout pas la gomme 
arabique, ni la colle. Lorsque la répara¬ 
tion est sèche, il ne reste plus que la 
gomnm cristallisée qui no peiit être tra¬ 
versée par l’essence. 

; Ce petit procédé rendra 'certainement 
(plus d'un service à bien des conduc¬ 
teurs mis en s panne par une tuyauterie 
•d’essence ' perforée. 

V. Frédéric, 
Ingénieur 


UNDERWOOD 

PORTATIVE 

c’est 

ie Secrétaire dans ia valise 


Prend le Papier Commercial 
Copies multiples 
et Ecriture parfaites. 


NOUVEAUX PRIX 


John UNDERWOOD &C° 

36, Bd des Italiens 

mm paris ■■■ 



REVUE DE 11 PRESSE SCIEDTIFK 


Guérison instantanée de la sciatique par 
un procédé facile à réaliser, Jacquenod, 
Hôpital (d’après la Reçue Médicale de la 
Suisse Romande). 

«1° S'étendre sur un lit de bois ; 2“ Raidir 
la jambe malade en appliquant la plante du 
pied contre le fond du lit ; 3° Tourner Je 
pied en même temps que torfte la jambe, 
jusqu’à l’articulation fémorale,, en supina¬ 
tion forcée, tout en appuyant fortement avec 
le talon contre le fond du lit (comme si l’on 
voulait allonger la jambe par le talon) ; 4° 
Faire; un mouvement de torsion du haut du 
corps en sens inverse, tout en allongeant le 
torse et en élevant les épaules autant que 


La manœuvre.consiste donc en la combi¬ 
naison de deux mouvements, ou plutôt de 
deux groupes de mouvements, en sens in¬ 
verse. I>’<une part, un mouvement dte torsion 
de toute ta jambe, jusqu’à la hanche, dans 
un sens, et un mouvement de torsion du haut 
du corps dans le sens opposé, d’autre part, 
un effort d’allongement de fa jambe dans uns 
direction, combiné avec un .effort d’allonge¬ 
ment du haut du corps dans la direction op¬ 
posée. 

Le soulagement éprouvé eàt parfois si sou¬ 
dain que cela fait penser à la manœuvre de 
ia réduction d’une luxation d’épaule par le 
procédé de Koch. 

Je sais qu’il y a sciatique et sciatique. Es 
sayez tout de même ! 

Le traitement de l’emphysème, Ramard, 
Progrès Médical. 

■Pour, enrayer ,1a mar.cne.progressive.de la 
maladie, il est classique de prescrire aux em¬ 
physémateux dé l’arsenic et de l’iode. Vous 
donnerez Çarsenic sous les formes les. plus 
variées : liqueur de Fowler, arsenlate de sou¬ 
de,, granulés cle Dioscoride, où cacoaylate (te 
i-sdude,. arrhénal, hectine. Vous alternerez les 
cures , arseïticales avec les préparations lo- 
; déês. 1 :.Ondest plug, réservé aujourd'hui sur 
l’emploi cfe Tiodure de potassium; depuis 
qu’on. CQniffiît la fréquence de la tuberculose 
dans l’emphysème, aussi est-il préférable de 
donner Tiède sous forme de teinture d’iode 
dans du lait ou du vin. 

La strychnine est asséz souvent conseillée 
à. de tels .malades, à titre de tonique, dans 
l'espoir- d’a&sùrer une meilleure ventilation 
pulmonaire' par âçtton sur les nerfs respira, 
toi’res. Vous la prescrirez .aux emphysema. 
deux apathiques et asthéniés. 

L’évolution du corps médical, Simonin, 
Gazette Afyidieale Limousine. 

Si je comprends bien la langue française, 
nos confrères de la Côte-d’Or estiment que' si, 
depuis quelques années, il y a quelque chose 
de changé dans notre profession, si le méde¬ 
cin perd un.peu plus tous les jours de l’estime 
et de . la considération dont il jouissait, lin 
peu. plusaussi de son indépendance et de sa 
(dignité, c’est au syndicalisme et à sa tactique 
que nous le devons, et que si, nous persistons 
à écouter les mauvais bergers qui nous mè¬ 
nent','nous courons tout droit à un abîme où 
nous nous, casserons définitivement les reins. 

Nos confrères mettent la charrue avant lés 
bœufs; Ils Constatent, bien l’évolution profon¬ 
de qui entraîne le corps médical -et qui, de' 
l’auguste sacerdoce tend à- faire un vulgaire 
métier, mais ils n’ont pas le courage de re-, 
monter j-usqu'à l’origine, jusqu’à la source 
du niai et d’en chercher les 'causes réelles. . 

J’ai exprimé assez souvent mon opinion sur 
,eé:;point pour que je revienne encore; sué- "-ce. 
sujet. Je ne sais ce qu’il adviendra demain 
de la profession médicale comme de beaucoup 
d’autres d’ailleurs ; il së passe, depuis qiièi- 
que temps,-tant de choses étranges, sur notre- 
pauvre plajpiëte, que - nous ■ pouvons redouter 
les pires catastrophes. Mais ce. que je cons¬ 
tate, c’est que le ipédecin hé fait plus de visi¬ 
tes à vingt sous, des accouchements à 15 
•francs, et qu'il ne bouffe plus des kilomètres 
et dès kilomètres pour lé simple avantage de 
vider ses‘bidons, d’huile et d’essepee. Ce que 
je sais encore, c’est que luer, Etat, départe¬ 
ment, communes, • parlement, mutualistes, as¬ 
sureurs, lè traitaient avec beaucoup d’égards, 
d’ailleurs; comme un vulgaire domestique 
dont on exige tous les- dévouements et auquel 
on mesure une maigre pitance* et qu’aujour- 
d’hui. on discute, on, parlemente avec lui, et 
qu’aucune çfufestipn ne se pose, aucune réfor¬ 
me ne vient sur le chantier sans .qu’on ne 
daigne ou qu’on ne soit forcé de lui deman¬ 
der son; avis. A qiii devons-nous cela,' si . ce 
n’est au syndicalisme, au dévouement et à l’é¬ 
nergie de ses militants ? ; Ils sont aveugles, 
dites-vous ; c’est possible, en tous cas ils n’ont 
pas froid, aux yeux. 
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Traitement du Lumbago, Sicard et Fores¬ 
tier, Journal Médical Français. 

Le lumbago rhumatismal simple a le plus 
souvent une évolution d’un© à deux semai¬ 
nes avant d’aboutir à la guérison. 

Nous n’insisterons pas sup sa médication 
classique : le séjour au lit, les analgésiques ; 
aspirine, salicylate.de soude, pyramidon ; les. 
boissons chaudes provoquant ia sudation. Lo¬ 
calement, c’est la thermothérapi© sous toutes 
ses formes -qui donne les meilleurs résultats ; 
briques ou bouillottes chaudes, compresses 
électriques, emplâtres sinaplsés, frictions - tê- 
rébenthinées. Dans certains cas, nous nous 
sommes bien trouvé, de l’application d’une 
dizaine de ventouses .scarifiées sur la région 
lombaire. 

Enfin, l’évolution du lumbago aigu peut être 
jugulée par les «Injections locales intra-mus- 
culaires » faites dans un but de révulsion pro¬ 
fonde. 

Oïl a employé pour ces injections l’eau dis¬ 
tillée, le sérum hypertonique, les solutions de 
sallcylate de soude, d’iôdure de sodium, etc.-, 
pour notre part, nous donnons la préférence 
à l’alcool antipyrine qui, bien que n’ayant 
aucune vertu spécifique, permet de réaliser 
une véritable pointe de'feu profonde. 

L’alcool du titre de 90°, antipyrine à 0 gr. 
15 par centimètre cube est injecté dans la 
masse lombaire' en plein tissu musculaire. 
Dans une même séance, nous pratiquons bi¬ 
latéralement -à droite et, à gauche deux injec¬ 
tions de 2 ce. chacune (donc 8 à 10 ce. au to¬ 
tal de la solution alcoolique antipyrinée), les 
points injectés étant séparés l’un de T-autre 
do 4 à 5 centimètres environ. Pour éviter la 
sensation de brûlure vive causée par l’alcool, 
douleur qui ne persiste du reste -que deux à 
trois minutes à peine, il est préférable' d’in¬ 
sensibiliser, au préalable, la région profonde 
qui va être soumise à l’alcoolisation, par 1 à 
2 ce. de solution novocaïnée au centième. Les 
.injections sont .renouvelées ainsi tous • les 
trois à quatre jours, par séries .de quatre à 
six en moyenne. 


Depuis une dizaine d’années, il n’est ques¬ 
tion en Amérique que des relations entre le 
rhumatisme et les lésions dentaires iniectieu- 
scs. La thèse est la suivante ; le rhumatisme 
est fonction d’une infection locale à distance 
et, en l’espèce, presque toujours d'une .lésion 
infectieuse dentaire. Celle-ci est j>a.rrois pa¬ 
tente et indiscutable, mais le plus souvent, 
.-elle est torpide, atténuée, se masquant en gé¬ 
néral derrière, ces granulomes apicaux que, 
jusque-là, on considérait comme quasi inof- 
fensifs. Lorsque l’examen clinique ne révèle 
rien, ni algies dentaires suspectes, ni ébran¬ 
lements dans Talvéokv ni pyorrhée, 1 la radio- 
-grâphie, en montrant ces' fines' “lésions de 
l'apex presque toujouïs'constituées 1 sur des 
dents dévitanisées, révèle au médeeiiila signa¬ 
ture étiologique de la maladie rhumatismale 
et lui dicte, sa thérapeutique : abandonnant - 
avec Repris i a thérapeutique dentaire conser¬ 
vatoire, jugée digne d’un autre âge, on préco¬ 
nise- l’avulsion systématique de toute dent 
tant soit peu- suspecte, et .la vaceîùothérapie 
avec l«s germe* tic l’infection dentaire, en 
particulier le streptôboecus viridans. Et en 
matière de conclus] nn, la guérison obtenue 
par ces méthodes thérapeutiques vient justi¬ 
fier la création du type morbide du. rhumatis¬ 
me d’origine dentaire. 


NÉO-RHOMNOL 

"RHOMNOL STR YCHNO-ARSÊMÉ" 
Nucléinate de Strychnine et Cacodylate de Soude 
en Injections indolores 
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tfntinévîalgiqm puissant 
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!5 à 50 par dosa — 300 pro die len eau bicarbonatée). 
AMPOULES A 2 c3. Antithermiques. 
AMPOULES B 5 c3. Antinévralgiques. 

1 d 2 par jour • 

avec ou sans médication intercalaire par gouttes. 
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CM 11 DOCTEUR 


Grand roman de Mœurs médicales 

Par Johanès GRAVIER. 

(suite) 


— T'entends, dit le charlatan. Mais laisse- 

moi te. demander quelques, explications.- 

Avec plaisir. 

Le père Trialoup discute avec son ton pcpe 
ordinaire lorsqu’il examine une affaire qjai 
lui plaît. 

ifÜ — 11 ressort de tout cela que tu ne réussis, 
pas comme médecin-? — Pas encore. 

— T’es donc un mauvais médecin ? — Je ne 
pense pas. 

Il cite ses succès à l’école, l’opinion de son 
maître Apoline. 

— Si t’es bon médecin, on doit accourir 
chez toi. 

— Je n’habite pas le quartier qu’il faudrait. 

— Mais qu’est-ce que ça peut faire, si t’es 
bon médecin, si tu guéris' les gens. Ici, pour, 
moi, on vient de très loin dans les mqrchcs. 
On s’y presse les jours où j’arrive. On a 
faim de me voir. 

— A Paris, c’est tout autre chose. 

— On marche donc sur la tête là-bas ? 

. — a Paris, il y a la concurrence. Songez 
que nous sommes près de vingt mille en 
France. 

— Si tu rends la santé, on t’aura vite trie 
dans ie tas. 

A Paris, ce n’est poinf ce que vous croyez. 
On est perdu dans la foule, dans le nomnre. 
Souvent ce sont ceux qui crient 1© plus fort 
et qui en savent le moins qui réussissent. 

— Itnite-les- Lorsqu’on a une bonne mar¬ 
chandise, il n’y a point de honte a ta crier. 

— Je... Ensuite-cela coûte cher. 

— Dans cette diable .de ville le tambour y 
est donc comme le reste, hors de prix ? 

Le docteur sourit : — Oui, père. 

— Quelle drôle de cité tout de même. Je 
n’aimerais guère rester dans un pays de pa¬ 
reils mënteui's et voleurs, car, il n’y a pas 
à dire, d’après toi. ce sdnt menteurs, voleurs 
et compagnie. 

— MMs... — Alors, à Paris les ânes triom- 
phent. S’il en est ainsi, pourquoi as-tu été 
assez bête à te donner tant de mal pour tra¬ 
vailler ? Tu n’avais qu’à braire comme les 
.camarades... 

— C’est que moj, père, je vise plus haut. 

Pour la première fois, il dit a son père son 
ambition, ses visées, ses espérances. Il s’en¬ 
flamme péiidant cette confidence : 

— Ne seriez-vous pas fier, alors, père, d’a¬ 
voir im fils pareil ? 

— Hé, né, lait le vieux d’un ion pep com¬ 
promettant. 

’ Le docteur reprend persuasif : 

— A raisonner comme vous le faites, vous 
semblez avoir raison. Mais si vous viviez à 
Paris,* vous tiendriez un tout autre discours. 
D’ailleurs je ne vous dis pas que je ne réus¬ 
sis pas. Je vous dis simplement : j'ai beau¬ 
coup de mal à lutter. Or, il m’arrive u.ne 
chance inespérée. J'ai soigné Monsieur De- 
senne. 

Pour la seconde fois, il recommence son 
histoire, en in6isîànt sur la fortune des fu¬ 
turs beaux-parents. 

— Bref, tu me demandes ?... 

— Oit ! pas d’argent. 

Lés Qpsenne te prennent comme cela ? 

. — Comme cela ! 

—• Tu as dt la -chance ! En quoi puis-ie 
t'être utile, gtirg, 

Lé dôctèuf sé'mble hésiter. 

— Je parie que je devine. Tu ' voudrais 
point gu'on sache que je fais les foires, que 
je suis rêbouteux ? 

, Pierre se tait. 

— Tu voudrais oue j’aie l’air d’un proprié¬ 
taire d’campagne "? Que j’endosse un bosse- 
lard et une redingote, afin que lorsque les 
beaux-parents viendront, ils puissent dire : 

« Sale gueule, le vieux Trialoup ; mais d'là 
galette pour plus tard <! » 

— Oh ! père. 

— Êh ben ! sache une chose. Marie-toi, ne 
te marie pas, je m’en f... ! 

— Votre .consentement ?... 

— Je te le refuse. Tu peux t’en passer 
d'après la loi. Passe-t’en ! 

(A suivre.) 
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A MARSEILLE 


une conierence du D r locard pour la création 
d’un laboratoire technique de notice 


Le doctèur Locard, directeur du laboratoire 
technique de polie© de Lyon, a fait fine con¬ 
férence très applaudie, en présence d’un 
grand nombre- des personnalités de notre vil¬ 
le. A cette séance, présidée par M. Lons, pro¬ 
cureur général près la cour d’appel, assistait 
également la plus grande partie du person¬ 
nel policier de Marseille. 

Au cours de sa péroraison, l’orateur s’est- 
appliqué. à démontrer la nécessité de créer 
à Marseille, deuxième ville de France, où 
la criminalité est fréquente, un laboratoire 
de police semblable à celui de Lyon. 

D’une anecdote à l’autre, le docteur Lo¬ 
card indique par quels moyens essentiels . 
empreintes digitales, trace-s de pas et pous¬ 
sières; simulations -de, vols, lettres anonymes, 
etc.,, la police tâche le plus souvent à décou¬ 
vrir les coupables. 

Mais, pour aider plus efficacement le per¬ 
sonnel policier dans ses recherches, il faut le 
matériel nécessaire : appareils d’analyse, de 
photographie, de micographie, etc., sans les¬ 
quelles les données du raisonnement demeu 
rent inopérantes. Le point capital d’un© en¬ 
quête esf de pouvoir se transporter « immé- 
’iatemerit » sur les lieux du vol ou du cri¬ 


me. 


La conférence se termina sur le vœu que 
soit créé incessamment à Marseille ce labo¬ 
ratoire doflt notr e police ne- peut , plus vrai¬ 
semblablement se passer. 


Le service sanitaire maritime 


M. Le Beau, ancien sous-préfet d’Aix, con¬ 
seiller d’Etat en service’ extraordinaire, direc¬ 
teur de l’Hygiène publique au Ministère de- 
l'Hygiène, vient de procéder à une inspection 
des services sanitaires maritimes que dirige 
M. le docteur Ribot. , 

Le voyage d’inspection de M. Le Beau,avait 
également pour but d’étudier le renforce¬ 
ment du contrôle sanitaire à l’arrivée des 
nombreux -travailleurs étrangers recrutés par 
le service de la Main-d’œuvre étrangère. 
Une inspection médicale très minutieuse per¬ 
mettra en effet de dépister les maladies de 
toute nature dont sont trop souvent atteints 
cès émigrants. 


L’Ictère est-il fréquemment causé par des Ascaris? 


î professeur Marcel Labbé a relaté 
>ciété médicale des hôpitaux l’histoi- 


li fut 


M. le , 

à la Société _ _ 

re d’une malade atteinte d’ictèr© , 
guérie dès .qu’elle eut expulsé le dernier 
de toute une série d’ascaris. 

M. Fieissinger (Noël) apporta à cette oc¬ 
casion un© observation semblable, mais où 
la recherche des œufs, dans les-selles était 
restée constamment négative. 

Peut-on en conclure que-, dans tout ictè¬ 
re, il soit prudent d’administrer un vermi¬ 
fuge ? Les deux auteurs le pensent et M. 
Labbé .ajoutait -même que peut-être serait-il 
permis de penser que ,1e calomel, lorsqu’il 
agit le fait par expulsion de parasites. 


nominations dans l’ordre national 
de la Légion d’Honneur a litre uosttiume 


Au grade de chevalier 

MM. Barrois (Paul-Louis), docteur en mé¬ 
decine. Médecin radiologiste, très instruit, 
très épris de son art et de sa spécialité, d’une 
modestie sans égale, a donné le plus bel 
exemple de courage et de désintéressement 
en se consacrant pendant vingt ans, malgré 
des mutilations successives, à la dangereuse 
manipulation des rayons X, rongeant peu à 
peu son organisme, et qui devait finalement 
le terrasser à cinquante ans ; 36 ans de ser¬ 
vices. 

Demalander (Marcel), ingénieur chimiste 
attaché à l’Institut du radium. Ingénieur 


cïîimiste, ancien collaborateur de Curie, at¬ 
taché à l’institut du radium, s’est consacré 
à do nombreuses recherches et expériences 
rlu plus haut intérêt sur les corps radioac¬ 
tifs. Ayant mesuré la gravité des atteintes 
portées à son organisme par les .manipula¬ 
tions auxquelles il se livrait journellement 
et sentant sa fin prochaine, a, clans l’intérêt 
de la science et des travailleurs, exigé de sa 
famille l’autopsie de soij corps après son. dé¬ 
cès, en vue de départager les'médecins sur 
les effets nocifs des corps radioactifs ; 19 ans 
de services. 

Demenitroux (Chartes), ingénieur chimiste 
Ancien collàborateur de Curie, a, au cours 
de ses nombreuses recherches et expériences 
sur les corps radioactifs, découvert la for¬ 
mule du thorium- X. Travailleur infatigable, 
ne consentit à prendre quelque repos qiit 
terrassé mortellement par les ravages cau¬ 
sés dans son organisme par le radium et le 
thorium et ne cessa, jusqu’à la veille de sa 
mort, de dicter des formules et des lettres 
ayant trait à la continuation de ses travaux ; 
24 ans de soivic.es.-' 


Voyage des Etudiants aux Stations hydrominérales 
pendant les vacances de la Pentecôte 


L© voyage d’études médicales aux Sta¬ 
tions hydro-minérales aura lieu pendant 
les vacances de la Pentecôte, .du vendredi 
29 mai au lundi 1er juin inclusivement. 

Le voyage est réservé aux étudiants du 
cours de thérapeutique et aux internes des 
hôpitaux. ,|T 

Les étudiants de la Faculté de Paris, 
sous la direction des professeurs agrégés 
F. Rathery et Harvier, visiteront les sta¬ 
tions de ‘ Bourbon-l'Archambault, Néris, 
Chateauneuf et Vichy. 

, Ce voyage d’études sera fait de concert, 
avec les étudiants de Lille, sous la direc¬ 
tion du Professeur Pierret, et les étu¬ 
diants de Montpellier, sous celle du pro¬ 
fesseur Giraud. 

L’Office National- du Tourisme et. l’Insti¬ 
tut d’hydrologie ayant accordé une subven¬ 
tion pour ce voyage, le prix à verser par 
chaque participant ne sera que de 100 fr. 

Prière de s’inscrire immédiatement au 
laboratoire de thérapeutique de la Faculté 
en Versant la cotisation de 100 francs. 

Le nombre des participants est limité. ' 
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CHARCOT AU MILIEU DE SES ÉLÈVES, EN 1890 



On compte très peu de photographies où Charcot soit ainsi représenté au milieu de ses élèves. Sur ce document unique, dont nous devons la publication à l’obligeance de 
la Salle de Garde des Internes de la Salpétrière, on voit : Charcot ayant à sa droite M. Guinon et à sa gauche P. Blocq. Derrière lui et de gauche à droite : MM. Souques, 

Mickelowski, Escat et Parmentier. 
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La VIE de 


Jean-Martin CHARCOT 

(1825-1803) 


Leçon inaugurale 
de M. le Professeur Bégouin 
à la Faculté de Bordeaux 


A l’heure où des savants venus des quatre coins du monde sont arrivés à Paris pour fêter 
ie centenaire de la naissance de Charcot, il est opportun de retracer en quelques lignes 
ce que tut la vie de labeur de ce clinicien de génie 


J. M. Charcot naquit le 29 novembre 
1825, à Paris ; il commença ses études de • 
médecine en 1844 et dut pour les accom- 
1 !ir gagner sa vie en donnant des leçons,. 
car sa famille était sans grandes ressour-' 
ces de fortune. V. 

Quelle fut l’influence de cette-périqtjç do.;'* 
son existence sur son caractère ? la tfini- i 
dit-é et la bonté de Charcot étaient-elles 
un reste, un souvenir de cette lutte où 
tant de sujets moins vigoureusement 
trempés ont si souvent succombé ?, Vrai¬ 
semblablement de cette é;foque de surme¬ 
nage lui. resta cette extraordinaire puis- 
’ sance» de travail, qqi ne devait s’arrêter 
qu'avec sa mort. 


CHARCOT NE FUT PAS UN CANDIDAT 
BRILLANT 

C’est en 1848 qu’il passa l’internat, qua¬ 
trième' de sa promotion, ayant'devant lui 
François Triboulet, Potain, Axenfeld et 
derrière lui Trélat, Vulpian, Parmentier. 

De cette époque data son amitié pour 
Vulpian avec qui il avait pris fonction à 
la Pitié, amitié, qui'devait durer 40 ans. 

En 1856, il fut nommé médecin des hôpi¬ 
taux et en 1860 seulement, il était agrégé 
à son deuxième concours. Il peut paraître 
surprenant à ceux qui ont lu les travaux 
dt Charcot et qui savent, la réputation de 
ses leçons, qu’il ait eu beaucoup de mal 
à passer son concours. En fait, il fut un 
candidat peu brillant et Le Gendre ra¬ 
conte qu’il allait, à son deuxième con¬ 
cours d’agrégation, « filer » bien avant 
son temps si son maître Rayer qui faisait: 
partie du jury ne l’avait invité d'un signe 
énergique à garder la place et à finir ; con¬ 
naissant la valeur de l’homme, il était 
décidé à le faire nommer ; si ce fut un 
passe-droit, il est permis de penser que 
Rayer eut la main heureuse. 

Peut-être dans le. secret de son cœur, 
Charcot garda-t-il le souvenir dë cette hu¬ 
miliation, toujours est-il qu’il eut la répu¬ 
tation d’un déplorable' examinateur et 
qu’il fut accusé- de partialité exagérée 
dans les concours où figuraient ses élèves. 
Il excellait paraît-il à démontrer l'injus¬ 
tice- des concours en théorie... et en pra- 
-tiqüe. ’ 

COMME MEDECIN DES HOPITAUX 
CHARCOT NE VOULUT JAMAIS 
D’AUTRE SERVICE QUE 
LA SALPETRIERE 

Il avait été interne à la Salpétrière ; 
lorsqu’il eut à choisir un service en 1862, 
c'est là qu’il retourna pour n’en' jamair 
sortir. 

Son génial coup d’œil de clinicien avait 
vu tout ce qu’il pouvait trouver de champs 
inexplorés à défricher dans ce vaste mu¬ 
sée pathologique. Et jamais il ne put quit¬ 
ter cet hospice où sa vaste mémoire gar¬ 
dait l’observation vivante de chaque ma¬ 
lade qu’il avait examiné et qu’il était sûr 
\ de retrouver, au cours de chaque épreuve 


pathologique nouvelle do son existence 
-jusqu’à la dernière et solennelle rencon¬ 
tre où l’anatomie vérificatrice venait édi¬ 
fier une nouvelle pathogénie ou démontrer 
Tp, valeur d'une idée déjà longuement 
mûrie. 

V Pendant. 80 ans, Charcot devait ainsi 
analyser les malheureuses épaves échouées 
dans cette triste maison. Et telle était sa 
bonté-et sa noblesse de caractère que mal¬ 
gré la rudesse dont il se masquait, il \ 
fut. aimé par tous-et que bien des larmes 
furent versées le jour où dans la chapelle., 
de la Salpétrière eurent lieu ses funérail¬ 
les au milieu, de cette immense population 
de malades dont son regard pénétrant m 
devait plus fouiller la chair meurtrie. 


Charcot était arrivé à la Salpétrière en 
même temps que Vulpian et il y trouvait 
comme collègues Baillarger et Moreau de 
Tours. Il commençait déjà à être connu 
pour ses études de micrographie et pour sa 
collaboration à la Gazette hebdomadaire. 

. Ce fut en 1864 que Bouchard arriva chez 
lui comme interne, ce fut le premier de ses 
élèves qui devait rapidement s’élever jus¬ 
qu’à lui et devenir membre de l’Académie 
de Médecine et membre de l'Académie des 
Sciences quelques années derrière lui. 

On sait que de cette collaboration na¬ 
quit le célèbre traité de médecine. Malheu¬ 
reusement une franche amitié ne, lia ja¬ 
mais ces deux hommes, la timidité de l’un, 
la froideur de l’autre furent, avec les ex¬ 
citations-- d’élèves malveillants ou mala¬ 
droits, des obstacles insurmontables ; et 
ces deux maîtres qui régnaient sans con¬ 
teste sur la. médecine française ne furent 
jamais autre chose que collaborateurs. II 
fallut toute l’intelligence de Brissaud 
pour mener à bien l’œuvre commune. 

* En 1872, Charcot devient professeur d’a¬ 
natomie pathologique et membre de. l’Aca¬ 
démie de Médecine. A partir de cette épo¬ 
que, est vraiment chef d’école et com¬ 
mence à attirer l’attention du monde 
médical français et étranger... 

Lorsqu’en 1882, on créera pour lui la 
chaire.de clinique des maladies nerveuses, 
on ne fera que sanctionner un état de fait ; 
l’Ecole de la Salpétrière était depuis' 
longtemps consacrée par le monde scien¬ 
tifique. 


Charcot avait du professeur une grande 
qualité ; il savait schématiser, et il avait 
un style d’écrivain excellent, mais il par¬ 
lait mal. Incapable d’improviser, il dut 
préparer minutieusement ses leçons ce qui 
est un précieux bénéfice pour ceux qui 
n’ôntj pas eu le privilège de pouvoir l’en¬ 
tendre. 

Puis, comme il s’était mis autrefois à 


apprendre les langues poür. lire les au¬ 
ges., étrangers, il avait appris l’art ora¬ 
toire, et l’habitude aidant; on vit apparaî¬ 
tre le plus merveilleux professeur, ayant 
les plus beaux dons d’exposition, jouant 
ses leçons en grand acteur. 

L’ECOLE DE LA SALPETRIERE AVAIT 
UNE REPUTATION UNIVERSELLE 
-C’était la belle époque où de tous les 
pays du monde on venait apprendre dans 
le berceau où elle se formait sous les 
mains du maître et de : ses élèves une 
science noüvelle : la neurologie. 

Jaillissant par-dessus ia' muraille de 
Chine qui entoure- la science médicale, la 
renommé du maître allait s’étendre jusque 
dans le monde profane et. ce ne fut pas 
sans qu’on le lui reprochât. 

Charcot avait courageusement abordé 
l'étude de l’hystérie et l’hvpnotisme. Si le 
résultat de cette^ partie de son œuvre n’a 
pas la belle ordonnance do celle qui a trait 
aux maladies organiques,- l'histoire nous 
dira peut-être un jour au nîilieu de quelles 
riilficutlés Charcot eut à poursuivre ces étu¬ 
des. De quelles supercheries, de quelles 
mystifications n’a-t-il pas été la victime ? 

En tout cas le mot de Bouchard, rap¬ 
porté par Le Gendre, à propos d’une affi¬ 
che de. magnétiseur invoquant Charcot ; 
« Est-ce, le châtiment ? » est trop dur. 

A ceux qui ont. envie de remanier encore 
une fois l’hystérie et l’hypnose, il est bon 
de rappeler que- si Charcot dans toute sa 
gloire n’avait déjà défriché 1er sujet et 
montré la ligne du sillon à. tracer ils se¬ 
raient peut-être encore impuissants à s’y 
aventurer. 

Non, ce n’était pas le châtiment, c’était 
la consécration d’une -gloire dépassant le 
milieu médical où elle était née, pour en¬ 
trer dans le cortège des célébrités natio¬ 
nales. 

Il n’est’-pour étonner personne qu’une 
pareille auréole ait offusqué des rivaux 
jaloux, mais l’histoire publiera bien vite 
leur noms alors que celui <fe Charcot sera 
devenu le symbole - de la ’ belle clinique 
française à la fin du xix° siècle. 

Un pareil esprit ne méritait pas de con¬ 
naître la déchéance sénile, son activité 
physique avait- toujours été faible (on sait 
qu’il avait fini par perdre l’habitude de la 
marche), mais son labeur intellectüel fut 
énorme et incessant jusqu’aux derniers 
jours de sa vie. ' 

Etant en voyage avec Strauss et. Bebo- 
ve, il fut pris la-nuit d’une crise d’œdème 
aigu du poumon et mourut' en quelques 
minutes, de la plus belle‘mort que puisse 
souhaiter un médecin. 

Quelques jours après, Albert- Weil alors 
ét.udiant, écrivait dans le bulletin de l'As¬ 
sociation Générale des Etudiants : « Plus 
que personne il donnait à la Faculté dë 
Paris un éclat et une renommée univer¬ 
sels. » 


MARDI DERNIER A L’ACADÉMIE DE MÉDECINE 


L’heureuse influence de ia pratique systématique de ia vaccination préopératoire par les vaccins de Delbet 


M: le docteur E. Blanco-Acevedo. profes¬ 
seur de la Faculté de médecine de Montevi¬ 
deo. a fait, mardi .dernier à l’Académie' la 
déclaration suivante : 

f.’est. l’infection 'qui est en cause quand, 
anrès une intervention souvent simple, le 
chirureien voit se nroduire une embolie ; il 
s a ait là. de la mobilisation des caillots for¬ 
més, non pas par la stase mécanique, mais 
sons l’influence de l’infection, comme l’a dé¬ 
montré M. le professeur Vaquez. C’est vers 
la diminution de ces aléas, c’est vers la con- 
miête d’une sécurité opératoire plus grande 
une i’ai dirigé mes efforts pendant ces der¬ 
nières années. 

A cet effet, depuis quatre années, j’ai eu 
recours q. la vaccination systématique de 
tontes mes malades. J’emploie un vaccin 
nrénaré dans mon laboratoire d’après les 
nrincibes établis par M. le professeur Pierre 
Delbet. - 

Comme on le Sait,, ce vaccin est polyva¬ 
lent. 11 contient des staphylocoques, des 
streptocoques et du pyocyanique. Ce vaccin, 
détermine souvent une assez forte réaction 
générale à laquelle, d’après mon expérience, 
i'attribue son efficacité. 

.Te tiens à déclarer qu’après de nombreuses 
expériences de vaccins de provenances di¬ 
verses ie suis toujours revenu à celui du 
professeur Pierre Delbet. qui me donne les 
résultats lés plus réguliers. 

.Te lais faire par voie, sous-cutanée 3 piqû¬ 
res de 2 à 4 cent, cubes avant l’intervention. 


en laissant entre elles trois jours d’intervalle 
et, ie n’opère, sauf urgence, que' trois jours 
anrès la dernière piqûre. 

11 est difficile d’ailleurs, de donner des rë- 
eles fixes ; il faut employer les vaccins d’a- 
nrès les circonstances. 

- Les objections qu’on a pu faire à la mé¬ 
thode des vaccins tiennent à ce que l’on em¬ 
ploie souvent sans principe, trop peu, trop 
tard, ou trop audacieusement, par exemple, 
flans la voie intraveineuse. 

Je demanderai la permission de m’arrêter 
à quelques cas qui, à mon avis, présentent 
une valeur probante. 

Je classe dans un premier groupe les ma¬ 
lades indemnes dé toute infection préalable, 
et qui doivent être opérées, par exemple, 
pour des fibromes simples, sans complica¬ 
tion, du. pour des petits kystes de l’ovaire. 
Ces organismes vierges de toute atteinte in- 
■ fectieùse antérieure 'présentent » une hyper¬ 
sensibilité considérable à toute cause d’in¬ 
fection si minime soit-elle. 

Voici un premier groupe de cas où Tenu 
ploi de ia vaccination; préventive m’a donné 
des résultats tout à fait satisfaisants. 

Je classe dans un second groupe les mala¬ 
des atteints de néoplasme du'coi utérin que 
.i’ai opérées après vaccination, pratiquant 
des hystérectomies élargies. Dans ces cas, 
sur la lésion néoplasique chevauche presque 
toujours une infection plus ou Tnoins mani¬ 
feste du paramètre. 

Sous l’influence du vaccin, j'ai constaté 


chimiquement la disparition presque com¬ 
plète des manifestations! inflammatoires et 
j'ai pu opérer des malades dans d’excellen¬ 
tes conditions anatomiques et en meilleur 
état de défense, si bien que j’ai pu fermer 
systématique, sans drainage. 

Je classe dans une troisième catégorie les 
cas des màlades que j’ai eues a traiter de¬ 
vais quatre années avec des applications !.. - 
ifa-utérines de radium. Depuis longtemps, 
'avais remarqué que ces applications étaient 
lûmes souvent d’accident- plus ou moins 
marqués que l’on' avait tendance, d’abord,, 
a.-«ibuer aux. effets biologiques du radium 

En vérité, on sait qu’il s’agit de phénr 
nènes septiques qui peuvent revêtir tous le' 
legrés d’une échelle augmentant de gravité 
dès l’infection à foyer localisé à la septicé-, 
mie. Cette conception pathogénique indique 
que la meilleure façon de combattre ces ac¬ 
cidents est la vaceinothérapie, et la meilleu¬ 
re manière de la prévenir :i la vaccination 
préventive. C’est poiir cela que, depuis 1920, 
j’ai toujours fait précéder les applications 
de radium d’un vaccin Delbet. 

Enfin, dans une quatrième catégorie, j’ai 
réussi fine série de 50 cas d’ostéosynthèse 
métallique. Un seul a donné lieu à une réac¬ 
tion inflammatoire locale, qui m’a obligé ; 
rouvrir la plaie, et ce cas était ■ le seul de 
la série, qui par suite d’une erreur de ser¬ 
vice n’avait pas reçu le vaccin pré-opératoi- 

( Voir suite page' 4) 



Puis il a montré révolution de la chirur¬ 
gie dépuis la création des cliniques chirur¬ 
gicales de 1 JiOpital Saint-André, en 1878, et 
principalement les progrès qu’elle a fait Je 
1885 à 1900, après la révolution pastorienne. 
Peut-être .ce progrès atfeint-il en ce moment- 
son maximum, ainsi que le disait aux Jour¬ 
nées médicales de Bruxelles, en 1921, M. !» 
profeisseur J.-L. Faure ? Et peut-être la courbe 
redescendra-t-elle demain, le bistouri pouvant, 
être un iour détrôné par des méthodes riomL 
vefies de" la médecine, la sérothérapie et la J 
vaceinothérapie, par exemple, qui, dans un 
avenir plus ou moins lointain, arriveront, 
sans doute à guérir médicalement, même le 
cancer,' 


M: ie professeur Bégouin a fait, il y a un 
mois environ, sa leçon inaugurale de la 
chaire de clinique chirurgicale. Il a d’âborj 
évoqué la mémoire de son prédécesseur,, le 
professeur F. Villàr, . et fait un élog- ***■ 
de son maître, le prcîesseur Démons, 
rurgien d’un sens clinique pénétrant, 
teur hors de pair, tcuîours à l'avant-garde 
de l'évolution de son art, initiateur et pré¬ 
sident .du Congrès français de chirurgie, une 
des grandes figures de la chirurgie française 
contemporaine. » 


M. LE PROFESSEUR BÉGOl'IN, DE BORDÉ4ÛX ' . 

« A ce .moment, dit-il, la chirurgie .aura 
perdu une grande partie de ses plus belles 
et de ses plus émouvantes opérations,) elle, 
sera diminuée. Mais hommes avant d’être Uit| 
rurgiens, nous accepterons avec bonheur 4® 
tre sacrifice. » ' 

Puis M. le professeur Bégouin montré 
quoi sont dus les progrès de la chirurgie 1 
à la révolution pastorienne,- à la connaissais 
ce et à l’organisation de l’asepsie, aux teciil 
niques chirurgicales qui sont fixées .poii| 
chaque opération, mais surtout à ia connais-; 
sance exacte de « l'heure chirurgicale ». Opé-, 
tâtions retardées- ou en deux teriips dans cer- ; 
tains cas, opérations d'urgence dans d'aus 
très. Que de blessés sauvés et récupérés très j 
vite pendant la dernière guerre parce qu'ilsé 
avaient été opérés dans les postes chirurgig 
eaux avancés dans les premières heures p,< 
suivirent, leur blessure ! La question dg 
l'heure chirurgicale se pose de même énl 
temps de paix pour de nombreusesilaffeî- 
'fions, le cancer en tête. 

Mais pour pouvoir arriver à de bons ; rt| 
sultats thérapeutiques, il faut au chirurgien; 
des collaborateurs dont le principal est le 
médecin... n et de la réunion du médecin»! 
du chirurgien à l’heure propice dépend.-soti-'' 
vent la vie du malade. » 

Après avoir montré ainsi Révolution dél 
Fart qui lui est cher, M. le professeur Bé-. 
gouin la met en parallèle avec l’état station- ■ 
naire des locaux des deux, services de clini¬ 
que chirurgicale de l'hôpital Saint-André, les 
mêmes depuis un derni-siècle, les mèmès où.;; 
l'on opérait autrefois annuellement 80 ma¬ 
lades et où l’on en opère maintenant prè6 de 
800. 

Mais il espère que cet état de ehosesiees- 
sera bientôt, puisque les plans sont faits 'en ■■ 
vue de l'agrandissement de l’hôpital Saint- 
André et quelles crédits sont voté; pour l'or¬ 
ganisation de deux cliniques chinirgicaTés| 
modernes, satisfaisantes et pour les malades;; 
et pour i’enseignem.ent; 

En attendant, il- va continuer dans.ta' 
locaux actuels renseignement de ses prédé¬ 
cesseurs : « Ainsi sera remplie, dît-il en ter-, 
minant, ma double mission de professeur fi 
donner, aux futurs médecins -praticiens 'JS visa 
tique chirurgical nécessaire et préparer les j 
chirurgiens qui doivent, plus tard nous rem-, 
placer et qui maintiendront le renom dg 
l’Ecole de Bordeaux eè\de la chirurgie fiais 
$qise. » . 

De chaleureux applaudissements interrora ; | 
pirent souvent cette belle leçon et ponctuüq 
rent l’éloquente péroraison de M. le profil 
seur Bégouin. 

























fil MONDE MAI [ 

Naissances 

jjÈé’'docteur Franck Lafont et Mme, née 
Baricaud, sont heureux de vous faire part 
delà naissance de’leur fils, Pierre. 3 mai. 

Fiançailles 

ÎOn anni les fiançailles de Mlle Made¬ 
leine Masse, fille de M. René Masse, coni- 
-mandeur de la Légion d’honneur, et de 
ijîiiie née Bureaux, avec M. Jean Mathieu, 
fils du docteur Mathieu, chevalier de la 
Région d'honneur, croix de guerre, et de 
,)lme, née Thomas. 

Mariages 

liNous apprenons le mariage de Mlle De¬ 
vise ïixier, -fille de M. le docteur Félix 
Tixier, chevalier de la Légion d’honneur, 
et M. le capitaine Marc Wilinet. 

;,;De M. le docteur Charles Reboul-Lu- 
cliaux, directeur-adjoint de la maison de 
santé de S ;inte-Marthe à Marseille, décoré 
de la .cro ■. de guerre, et Mlle Germaine 
gpiteaunie. 

H»e Mlle Renée Oberlé, belle-fille du rnéde- 
sin principal des colonies Marzin, et lo 
menant de vaisseau Roger du Bouicii. 

Nécrologies 

' Lundi 11 mai, ont eu lieu à Laplumc 
(Lot-et-Garonne) les obsèques du docteur. 
È&tJ mort à Paris à l’âge de 72 ans. 
Nos conifères ont certainement encore pré¬ 
sentes à la'mémoire les pages d’une si 
Üne psychologie qu’il consacra dans la 
feue des Deux-Mondes à ,1’ « Ame Pay¬ 
sanne,).. A Mine La bat et à sa famille nous' 
'offrons l'assurance de notre douloureuse 
[sympathie. 

j On annonce-la mort : 

• Du docteur Charles Chaunat, chef du ser- 
|jcë. d'hydrothérapie médicale .de l’établis¬ 
sement thermal de Vichy, décédé à l’âge 
de 51 ans. 

; 'Du- docteur Maurice Rupin, . décédé à 
Nancy à l’âge de 48 ans. 

; Çé Mme Théodore Guilloz, veuve de M. 

: le docteur Théodore Guilloz, professeur a 
fia Faculté de médecine de Nancy, 
s.'..On annonce la mort du docteur Rémy, 
oculiste, inventeur du Dioloscope, survenue 1 
à Plombières-lez-Dijon, le 4 mai. 

On annonce le décès do Mme Henri 
Schwab. Les obsèques ont eu lieu dans la 
|p!ds stricte intimité. 

De la part du docteur et Mme Albert 
ÜSchwab et leurs enfants. 

; On annonce la mort, à Fontenay-sous- 
t Bois, à l'àge de 51 ans, du docteur Chau¬ 
ffai; çhef du service d’hydrothérapie mé¬ 
dicale de l’établissement' thermal de' Vi- 
Bb. Les obsèques ont eu lieu le 8 niai. 

1 On .annonce la mort du docteur Roüx- 
ESeignoret, ancien maire d’Hyères, déçé- 
jtié en son domicile, 4, place Saint-Michel, 
[[dans sa soixante-treizième année. 



Photo Informateur Médical . 


M. LOUIS LAPICQUE 

PROFESSEUR DE PHYSIOLOGIE A LA SORBONNE 
QUI VIENT D’ÊTRE ÉLU MEMBRE DE L’ACADÉMIE 
DE MÉ. ECINE 


De Mme Adrien Loir, veuve du doyen 
de la Faculté des sciences de Lydn. 

Le ..docteur Robert R ah ut, le lieutenant- 
colonel Chantre, le commandant Ract-Ma¬ 
doux, M. Louis Arène, M. Jacquets Rabut, 
M. Lucien Schombourger, le commandant 
Gerin, M. Jacques Roüsselon, le capitaine 
Lamothe, font part de la mort de Mme 
Robert Rabin, décédée accidentellement, 
à Maisons-Alfort,- lé 3 mai 1925. 

On annonce la mort de Mme A Fanet, 
pieusement déçédée en son domicile, 30, 
quai dp Louvre;, De la part de M. et Mme 
Ch. Coquard et leurs enfants, de M. et 
Mme P. Fanet, du docteur H. Seringe et 
ses enfants. 
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On nous informe que 


Se sont réunis Hier samedi 23 mai 1325, à 
i’effet d’élire un délégué au 3 conseil acadé¬ 
mique de Lille : Les professeurs, -les sup¬ 
pléants, les agrégés, les chargés de .cours et 
les maîtres de conférence de la -tacultc mix¬ 
te de médecine et de pharmacie, par suite du 
décès de.M. Breton. 

, A l'heu-re où là quasi-unanimité des .organes 
de la presse dite’ d’information (!) déverse 
sur le corps, médical un torrent de calomnies 
qui n’ont même pas le mérite de la nouveau¬ 
té, nous signalons à nos confrères la coura¬ 
geuse-initiative de M. 'A. René Brouillet qui 
prépare à la mémoire de nos confrères morts 
au champ d’honneur un ouvrage de pieuse re¬ 
connaissance. Romancier de talent (Yamma 
le solitaire ; les Amants du Merveilleux... 
etc...), il s’est mis. malgré ses'nombreuse» 
occupations, à l’ouvrage depuis plusieurs 
mois déjà, et nous serions reconnaissants à 
-nos - confrères qui posséderaient des rensei¬ 
gnement précis sur' les médecins morts au 
champ d’honneur, de vouloir bien les faire 
parvenir d’urgence à l’aüte.ur, -277, rue Saint- 
Honoré, Paris VIII e . 


Le docteur G.-G. de Clérambault, médecin- 
chef de l’infirmerie spéciale des aliénés vient 
de faire à l’école Nationale, des Beaux-Arts 
deux conférences sur le costume drapé arabe. 


,; INAVA” fabrique .des Vaccins concentrés 
contre : 

la Pyorrhée Alvéolaire ; 

les Infections Staphylococciques ; 

• l’Ozène ; 
les Métrites ; 

les Bronchites Chroniques et l’Asthme ; 
du Vaccin antipyogène, etc, 
ces vaccins -s’injectent à la"dose d’une à six 
gouttes, localement. (Applications.de F « Im¬ 
munité locale » de Besredka). 


« Une des personnes, lisons-nous, dans % Aux 
Ecoutes », que M e Henri-Robert,’ au. cours de 
son plaidoyer; jugea le plus durement, ce fut 
le D r Aurrégan, qui opéra - lè comte de Ker- 

— Deux heures de chloroforme... Plusieurs’ 
transports... Trois opérations... Ce n’est pas 
la maladie qui a tué le malade, c'est le méde¬ 
cin... 

Or', la première personne qui .accourut, les 
deux mains tendhes et le sourire aux lèvres, 
vers M« Henri-Robert pour le féliciter de sa 
plaidoirie, ce fut le docteur Aurrégan... » 


MM. les Préfets des départements de l’In¬ 
dre, du Loiret et de la Loire-Inférieiire signa¬ 
lent. des cas d’encéphalite léthargique purve- 
nus dans leurs dép'artemerits. 

La commune de Cayeux-sur-Mer (Somme), 
a fait une demande en vue -d'obtenir son clas¬ 
sement comme station climatique. — (Com¬ 
mission des Eaux minérales.) 


A CÉDER cause santé, dans ville de l’Est, 
clinique chirurgicale et d’accouche¬ 
ments, bel immeuble 18 pièces,chauffage 
central, téléphone, lavage électrique, 
salle d’opération agencée. On céderait 
avec ou sans l’immeuble, prix intéres¬ 
sants. Ecrire bureau de l 'Informateur 
Médical. 


A BORDEAUX 


Inauguration eu Pauillon des Entants 
au sanatorium üe Fouillas 


Le Sanatorium de Feüilias. situé dans un 
admilahle. site. à quelques kilomètres de Bor¬ 
deaux, ne'-comprenait au début de son organi-, 
uitio-n, en 1919, qu'un. paviJion pouvant con- 
:enir une soixantaine de 'femmes. Grâce aux 
dépenses engagées par la ville, aux subven¬ 
tions, de nouveaux pavillons permirent pro¬ 
gressivement d'augmenter les lits de femmes 
et.de créer des lits d’hommes. 

Jeudi dernier, sous la présidence de M. 
Pliilippart, maire de Bordeaux, aux- cotes 
duquel on pouvait remarquer M. le profes¬ 
seur Arnozan, M. Dumas, M. Lespès. adjoint 
au maire, M. Roger Cruse, conseiller munici¬ 
pal, administrateur de Feuillas ; M. le pro¬ 
fesseur agrégé Leuret, médecin-chef de 
Feuillas, etc., etc. était inauguré le nouveau 
pavillon affecté aux enfants.. jusqu’à 15 an». 
Celui-ci ouvert depuis la veille-,. hsspitalisa-ts 
déjà 8 fillettes. 

Une aile est réservée aux garçons et -unp 
aux filles ; au centre, sont les services 'géné¬ 
raux -et tout' est admirablement compris de¬ 
puis l’aménagement intérieur, jusqu’à l’ex¬ 
position extérieure. 

M. Philippart a temercié tous ceux, admi¬ 
nistrateurs, médecins, architecte, entrepre¬ 
neurs, qui $e.sont tant employés pour la créa'! 
tion et le développement dp cette œuvre de 
bonté. Et ses paroles, si pleines de cœur, ont 
été unanimement applaudies. 

Puis l’on visita le dojnaine si coquet, si 
agréable à la vue avec sè grands arbres, ses 
petits bois de chênes et de pins, ses bosquets 
et ses pelouses. De nouveaux bâtiments sont 
en aménagement et ainsi se continue sûre¬ 
ment, dans la cité girondine, l’organisation è 
le lutte contre le grand fléau qu’est la-tuber¬ 
culose.- ï 


un match usioowaii de rupuy entre internes 
et externes des hôpitaux 


Le match de football-rugby Internes des 
Hôpitaux contre Externes des HOpmiux rie 
Bordeaux a eu lieu le 19 mars, au Parc des 
Sports, en présence de beaucoup d’étudiants 
et d’élèves de l’Ecole de Santé navale et d’un 
certain nombre de personnalités médicales, 
parmi lesquelles ont été notés . les profes¬ 
seurs Andêr-odias et Rocher ; le professeur 
agrégé Jeanneney ; le médecin inspecteur 
Sallet ; le médecin principal Chahaut, repré¬ 
sentant le directeur de l’Ecole de Santé na¬ 
vale ; les docteurs Charbonnel, Charrier, 
Parcelier, chirurgiens des Hôpitaux ; les 
docteurs Boustet, Courbin, David-Chaussé, 
etc. 

Après une très jolie partie, émaillée' -de 
combinaisons trè6 scientifiques des lignes ar¬ 
rières des Externes, ceux-ci, bien entraînés 
par leur capitaine, Ducaud, remportèrent ta 
victoire par 16 points (4 essais, 2 buts) à 3 
points (1 essai). 

I.es Internes, quoique bien dirigés par Can- 
torné, leur capitaine, furent victimes, en fin 
de partie, de leur manque de souffle. 

Pendant la mi-temp6, une quête fructueuse 
fut faite par les demoiselles internes et ex¬ 
ternes, au profit du Sanatorium Universi¬ 
taire. 

Un dîner intime réunit ensuite joueurs et 
amis des joueurs et l’on loua sans réserves 
de telles .réunions,-, qui montrent la cohésion, 
sympathique unissant à Bordeaux les inter¬ 
nes et les externes. 



A gauche, l’Equipe des Internes : De gauche à droite : 1" plan (assis) : MM. Chavannaz, Mailhe, Mathey-Cornàt, Delas ; 2- plan (assis) ; MM. Guérin, Ichon, Jonchèrc s ; 3' plan 
(debout) : MM. le Professeur Rocher, Chappert, Leymarie, Broustet, Gandy, Cantorné, Lapervenehe, Chauvenet, Despons, Mahon, Monties. 

A droite, l’Équipe des Externes : De gauche à droite : MM. Petit, le Professeur Rocher, Mondain, Delas, Marque, Fournier, Marty, Labat-Labourdelle, Mora, Dubernard, Foix, 
Ducau, Roudil, Girou, Chevallereau, Laffont-Grellety, Verliac, Chappert. 


Un COMBAT (de FOOT-BALL) entre les INTERNES et les EXTERNES de BORDEAUX 







































A. l’Académie de Médecine 


Mardi dernier à l’Académie de Médecine 


LES PETITS SIGNES DE LA BACILLOSE 


( Suite et fini de là page 2) 

LES^ UTERUS ABERRANTS 


-£-*-3- 


11 existe/ dit M. le docteur Nigoul-Fous- 
sal, chez un assez grand nombre d'indivi¬ 
dus adultes, des phénomènes morbides 
légers, d’apparence imprécise, qui, pris 
isolément, n’ont aucune signification bacil¬ 
laire, mais qui, réunis, doivent faire soup¬ 
çonner l’existence d’une imprégnation au 
moins légère de l’organisme. Il s'agit d’une 
infection très atténuée, qui ne se mani¬ 
feste par aucun phénomène concret, in¬ 
flammatoire ou autre, et qu’il n’est pas 
possible de préciser avec nos moyens" ac¬ 
tuels d’investigation. Il s’agit en un mot, 
d’un ensemble de symptômes légers d'in¬ 
toxication auxquels, on ne prend pas. 



M. LÉ D r N1GOUL-FOCSSAL 


garde. Un jour, cependant, ils éclatent 
bruyamment et enlèvent, entre 30 et 40 
ans, pap tuberculose confirmée, pulmo¬ 
naire où méningée, des gens que l’on 
ci oyait pien portants. Nous en avons plu¬ 
sieurs "dbseryalions. 

Quels sont ces symptômes pour lesquels 
nous proposons la dénomination de « Pe¬ 
tits signes de Bacillose » ? 

Ce sont : 1° La Frilosité ; 2° l’Obésité ; 
3° une - sensibilité particulière envers les 
toxiques, les sérums, les vaccins, l’auto- 
hémothérapie, (anaphylaxie) ; 4° des cépha¬ 
lées fréquentes ; 5“ l’instabilité thermique ; 
6° l’entérite chronique ; 7° l’hypotension 

artérielle avec asthénie ; 8° la carie den¬ 
taire avoc calcturle. 

- Aucun de ces signes, pai\ lui-même, n'an¬ 
nonce la tuberculose ; mais leur ensemble 
fait impression. Us indiquent une diminu¬ 
tion de la résistance organique générale, 
et annoncent, à notre avis, une intoxi¬ 
cation. # 

Voyons, par le détail, chacun de ce* 
« petits signes de Bacillose ». 

Frilosité. — Les sujets dont il s’agit sont 
très frileux, même en été. C’est là une 
constatation générale. D’habitude, on con¬ 
sidère la Frilosité comme.un signe d’insuf¬ 
fisance thyroïdienne, surtout lorsqu'il s’y 
joint l'obésité. Nous avons cependant re¬ 
marqué que, chez nos malades, le traite¬ 
ment opothérapique est souvent mal sup¬ 
porte. 

Obésité. — L'obésité est précoce ; elle 
apparaît entre 20 et 25 ans. Ces gens sont 
bouffis ou gras. Or, nous savons que l’obé¬ 
sité est un syndrome endocrinien causé 
cri général par une intoxication légère, 
mais chronique. L’obésité existe très sou¬ 
vent. pour ne pas- dire toujours, comme 
petit signe de bacillose, ) 

\ Sensibilité particulière, aux toxiques, 
aux vaccins, aux sérums à Vautohémothé- 
.rapie (anaphylaxie): Les malades dont 
nous parlons supportent mal les toxiques 
et surtout les médicaments sédatifs. Une 
dose faible de sulfate de quinine, par exem¬ 
ple 0,25 centigr. ou même moins, peut les 
mettre dans un état alarmant d’intoxica¬ 
tion. De même, l’injection de n’importe 
quel sérum détermine, presque constam¬ 
ment, des crises dites hémoclasiques. Quant 
à l’autohiémothérapié, elle provoque des 
nousséès fébriles prolongées et des trou¬ 
bles réactionnels généraux qui en proscri¬ 
vent ranidement i’usàge. 


Ces phénomènes d’anaphylaxie peuvent 
éclater, il est vrai, chez des gens non 
imprégnés de toxines bacillaires. Mais,-ils 
sont la règle dans le groupe qui nous oc¬ 
cupe pt, en présence d’une sensibilisation 
aussi fréquente, aussi variée]-", on doit re- 
conriaître que nous avons à faire .à des 
■gens intoxiqués, dont le'foie est. déficient 
et le sympathique imitable. 

Céphalées fréquentes. — Ces malades 
.soüffrent facileme'nt de la tête et les crises 
encéphaliques correspondent, d’habitude, à 
un certain état d’asthénie avec hypoten¬ 
sion. Elles sont consécutives à une fatigue 
physique ou morale. Ces gens ne peuvent 
supporta les contrariétés, les discussions 
prolongées. Us manquent de tonus nér- 
veux. 

Instabilité thermique. — C’est dans 1 ces 
moments de crises douloureuses avec as¬ 
thénie, que l’on constate un état subfébriie 
de 37 à 37,5. En dehors de ces périodes, 
on doit prêter attention à une certaine 
instabilité thermique fréquente qui s’ac¬ 
compagne de légers troubles vaso-moteurs. 

Entérite chronique. U s’agit de la 
forme mucco-inembraneuse avec constipa 
tion, mais il existe aussi des troubles di¬ 
gestifs du type hyposthénique avec fer¬ 
mentations gastriques et- parfois vomisse¬ 
ments. L’appêtit est assez capricieux. 

Hypotension artérielle et asthénie. — Les 
deux svpiômes marchent de pair, et cons¬ 
tituent un léger degré d’insuffisance sur¬ 
rénalienne — la tension, au Par lion, varie 
entre 7 et 14. 

Carie dentaire — Calc)urie. — Aucun des 
sujets qui présentent les petits signes de 
bacillose n'a une bonne dentition. Ils sont 
atteints de carie dentaire et ils -se décal¬ 
cifient. L’examen des urines montre l’exis¬ 
tence de décharges calciques et phospha¬ 
tées. 

Nous .le répétons-, aucun des symptôme* 
groupés sous le nom de « petits sigiieé de 
bacillose » n’a une Valeur diagnostique 
quand on le prend isolément. Mais, il n’en 
est pas de même quand on constate le 
syndrome. 

-• Frilosité, obésité, asthénie? hypotension, 
instabilité thermique, insuffisances diges¬ 
tives, calciurie doivent être mis sur le 
compte de troubles endocriniens. Ces trou¬ 
bles endocriniens'Sont ici conditionnés par 
l'apport, de toxines e.t. de toxines bacillaires 
En effet, la plupart de ces malades de¬ 
viennent dos tuberculeux avérés' et l’on 
découvre habituellement, chez eux des an¬ 
técédents familiaux de tuberculose. 

Ce sont des porteurs de bacilles. Us sont 
en état d’allergie, d’inmunisation. Us se 
maintiendront dans cet état de santé, en 
apparence satisfaisant, pendant de nom¬ 
breuses années peut-être, mais un jour, 
celte Ùacillose iridécelahle, va commencer 
son évolution et âvec quelle rapidité !... U 
suffira d’un évènement à forte répercussion 
physique ou morale ou bien d’une maladie 
infectieuse faisant cesser l'état allergique 
ou l’immunité. 

Qü’on nous permette donc d’attirer l’al- 
temion médicale sur les « petits signes de 
bacillose » que nous sommes, croyons-nous, 
le premier à décrire. U ne s’agit pas ici, 
d'une bacillose décelable. U s’agit de gens 
qui par leur aspect extérieur et la vie nor¬ 
male qu’ils ■mènent, n’attirent l’attention 
ni des médecins, ni de l’entourage, mais 
qui portent en eux un certain degré d’im- 
pfégnâtion bacillaire. 

Ces petits signes de bacillose devront 
attirer l’attention du médecin qui pourra 
prendre à temps les mesures thérapeuti¬ 
ques nécessaires. 


Les dîners de l’Actualité Médicale 


Le' 42(1 Dîner de Y Actualité Médicale a 
lieu le Jeudi 28 mai, à 19 heures, sous la 
présidence du JJ r Tison, dans-les Salons du 
Restaurant Maubert, 104, Rue de Richelieu 
(Grands Boulevards), à Paris. 

Admission : D' Georges Lûuys, 33, ..... 

Montmartre (IX e ) ; D r Beigbeder, aux Eaux- 
Bonnes (B a ss es-Pyré-née s). 

Présentations : D’ Vaquier. à Noisy-le- 
Grand (Stijie-et-Oise), par les D” Pascalls et 
Richard d’Aulnay ; D' G. Vasselin, 37, rue 
St-Georges (IX"). par les D'* G. Roussel et 
Richard d’Aulnay ; D' Guyotte. de Mnrtigny 
(Vosges), par les D” Foucart et Richard 
d’Aulnay ; D.' Léon Janin. 12. boulevard de, 
Port' Royal, par les D” Janin et Pascalis. 

Prière de proposer. un correspondant ; 
Berck, Bourbon-l’Archambault, Lamalou, Lu 
■seuil, Pougues,' Vais. 

A -B. — Le prix du dîner est de 11 francs. 

■ Secrétaire général. M. le D r Richard d’Aul¬ 
nay, 13, rue de Milan, Paris (IX"). 


BILIOIi BOUTY 


Extrait concentré de Bile de Porc. 


M‘. Letulle a fait une . communication, qui 
a très vivement intéressé l’Académie de Mé¬ 
decine, '-sur la présence de véritable utérus 
aberrants chez plusieurs opérées- de‘ MM. Tuf- 
fier et Lambert. 

Ces chirurgiens eurent l'occasi-on d’enlever' 
chez plusieurs femmes de petites tumeurs 
• siégeant tantôt dans le 'pourtour immédiat 
de l’utérus, tantôt dans l’aine. 

A l’examen histologique, ces tumeurs ap- 
r.arurent comme constituées d’un tissu mus¬ 
culaire analogue au muscle utérin et parse¬ 
mé de petites cavités tapissées de-cellules 
avec cils vibratiles Identiques à celles de la 
muqueuse utérine. 

Il s’agit là, dit M. ie Professeur Letulle, dé 
petits utérus aberrants, en rien comparables' 
aux tumeurs malignes, (elles ne produisent, 
pas de métastase) mais rappelant, au con¬ 
traire, les glandes surrénales aberrantes. 

L’HYGIENE URBAINE A ARCACHON 
. M. Desgrez, délégué de l’Académie au Con¬ 
grès d’Arcachon, insiste dans son rapport, 
sur les résultats obtenus dans cette station 
par les mesures d’assainissement qui y ont. 
été prises, longtemps avant’ les .lois actuel¬ 
les. grâce à la collaboration de là munici¬ 
palité et du corps médical. 

C’ést ainsi que la mortalité, par tuberculo¬ 
se est tombée, dans cette ville, à 15 habi¬ 
tants pour 10.000 au lieu de. la moyenne de 
27.6 fournie par les villes de même popula¬ 
tion. 

De tels résultats ne sont pas seulement, 
l’effet de mesures vigilantes d’ordre géné¬ 
ral : la lutte contre la mortalité infantile, 

: contre les maladies vénériennes, contre le 
paludisme, la .surveillance des . denrées ali- 
-mentaires et des boissons, l'enseignement 
des. notions essentielles de l’hygiène, dans, 
les écoles et par des conférences publiques, 
sont organisés, à Arcachon, avec un esprit 
de dévouement et dé persévérance qui eh 
justifie le succès. 

L’HYGIENE SOCIALE ET LE ROLE 
DE L’ACADEMIE DE MEDECINE 

M. Cazeneuve observe que. les questions 
d’hygiène soçiale figurent, au'premier plan 
des préoccupations de l’heure- dans l’intérêt 
de la population si éprouvée par La guerre. 
Il est d’avis que l’Académie est absolument 
dans son rôle sans attendre d’être consultée 
par le gouvernement de faire entendre son- 
avis à l’occasion des projets intéressant l’hy¬ 
giène 'publique. 

, Les critiques récentes de M. Weiss, doyen 
de la Faculté de Strasbourg, sur le régime, 
allemand des assurances sociales en Alsace- 
Lorraine et aussi bien, les observations de 
M. Léon Bernard sur la suppression dé 132 
millions de crédits affectés au bridge: du Mi¬ 
nistère de l’Hygiène soulignent l’opportuni¬ 
té de l’intervention de l’Académie de Méde¬ 
cine. 


La Cordotomie latérale 


M. Sicard et M. de Martel ont déjà 
présenté chacun deux malades atteints 
d’affections douloureuses- incurables chez 
lesquels ils ont pratiqué la section d’un 
ou des deux cordons latéraux de la moëlle. 

Cette intervention déjà pratiquée en 
Amérique est d’une bénignité remarqua¬ 
ble et M. de Martel notait quelle différen¬ 
ce il y a entre cette intervention sur une 
moëlle saine et. celles pratiquées sur des 
moelles malades, par exemple dans des 
cas de tumeurs où le shock est toujours 
alarmant. 

A la dernière réunion de la Société de 
Neurologie, M. Sicard a présenté un ma¬ 
lade opéré par M. Robineau pour des 
Séquelles douloureuses de blessures de 
guerre. 

Le résultat est des plus 1 satisfaisants, 
puisque ce.malade qui prenait 10 centigr. 
•de morphine par jour a pu la supprimer 
entièrement 

Il ne souffre plus £t sa sensibilité dou¬ 
loureuse a entièrement disparu, la sensi¬ 
bilité au tact est peu troublée et la voie 
pyramidale reste absolument indemne, 
comme le montrent l'absence de modifi¬ 
cation des réflexes et l’intégrité fonction¬ 
nelle du sujet. 

On voit/quelle source précieuse offre 
cette opération, délicate certes, puisque la 
section porte sur 4 à 6 millimètres de 
moëlle située; dans la partie postérieure 
des cordons latéraux, mais capable d’ap¬ 
porter des soulagements définitifs que n’a¬ 
mène jamais la radicotomie postérieure, 
opération d’ailleurs compliquée. Les ré¬ 
sultats au point de vue douleur sont iden¬ 
tiques à ceux de la section totale de ‘la 
moëlle mais sans lés conséquences lamen¬ 
tables qui font da ces malheureux opérés 
des gâteux paraplégiques. 

La cordotomie latérale peut être prati¬ 
quée d’un seul côté, ce fut le cas de deux 
des 5 malades jusqu’ici présentés. 

Voilà peut-être un bel argument de plus 
à fournir aux tristes esprits qui mènent 
campagne contre la vivisection, sans avoir 
réfléchi aux conséquences de leurs, cla¬ 
meurs. 

Si;les notions strictes de physiologie de 
la moëlle n’avaient pas été établies par 
l’expérimentation, jamais des-chirurgiens, 
si hardis fussent-ils, n’auraient osé faire 
sur.l’homme cette opération. 


DU CHOIX SE L’ANESTHÉSIE 
EH CHIRURGIE GASTRO-INTESTINALE 


M. Caillaud, de Monapo, préconise l’emploi 
du Chlorure d’Ethyle 

Le plus grand progrès réalisé dans ces 
derniers temps en anesthésie pour la chi¬ 
rurgie gastro-intestinale paraît bien avoir 
été l’anesthésie régionale de la paroi 4|| 
des viscères. Quels que soient, les avanta- ; 
geg de cette méthode, en particulier pour 
les suites opératoires, on peut cependant , 
lui reprocher de- ne pas être simple et;, 
d’être quelquefois infidèle et insuffisaâte$ 
nécessitant de temps en temps, l’adjonc- . 
tion d’un anesthésique générai. 

Aussi est-il permis de se demander si 
l’on ne peut trouver une autre anesthésie 
offrant la même innocuité, mais plus sim¬ 
ple et plus sûre. 

Cette anesthésie m’a paru réalisée parle, 
chlorure d’éthyle que j’ai déjà préconisé:.- 
il y a 13 ans-" pour toute la chirurgie.'etl- 
qui me semble particulièrement indiqué en 
chirurgie gastro-intestinale. 

Je. m’empresse de dire toutefois que pour 
avoir la simplicité et la sécurité, l'anes¬ 
thésie- au chlorure d’éthyle doit être donnée.: 
suivant une méthode très précise que; per¬ 
met seul un appareillage particulier) 

J’ai présenté au Congrès de chirurgie 
l’appareil dont je fais actuellement usage 
et qui m’assure une dosimétrie très souple! 
de l’anesthésique. Grâce à un dosage',bien 
réglé, en ne dépassant pas certaines'limi¬ 
tes que l’expérience m’a fait connaître, en 
adjoignant quand il .y a tendance aux con-1 
fractures un peu de chloroforme pendant i 
quelques minutes .seulement, j’ai pu établir : 
une technique qui m’a rendu les A plus a 
grands services. .T'ai pratiqué plus de quin- ' 
z.e cents anesthésies de longue duréejsans 
un cas de mort. 

C’est peut-être surtout dans la chirùrgiéj 
gastro-intestinale que les avantages de 
cette méthode se font remarquer. 

Ces avantages, en dehors de la rapidité 
bien connue du sommeil, se résument en 
un mot : le peu d’intoxication de l’orgd-j 
nisme. 

Ce peu d’intoxication se reconnaît dès k] 
réveil, qui est lapide, au boij aspect du 
malade. On dirait souvent que l’opéré 
subi qu’une anesthésie locale. 

Le foie n’est pas touché. On ne voit pas 
comme avec le chloroforme les subictères, 
si fréquents. L'augmentation d’urobiline 
dans les urines fréquente aussi aveclechlo-c 
reforme, est très rare avec le chlorure, 
d’éthyle. Les ; vomissements sont rares, et : 1 
peu persistants. U en résulte qu’on peut 
faire boire rapidement les opérés, quand 
il n’y a pas de contre-indication spéciale-! 

Les reins ne paraissent pas touchés. Lès 
urines du premier jour sont plus abondan¬ 
tes qu’avec le chloroforme ou l’éther, par 
le fait, d ailleurs, ,que l’alimentation Bydni 
que est plus vite reprise. 

Les accidents d’ordre respiratoire sont 
rares. C’est là une considération particu-jj 
fièrement importante pour la question qui] 
nous occupe. D’ailleurs, avec mon appareil;! 
les vapeurs de chlorure d'éthyle ne" poui-j 
raient agir par leur action réfrigérante 
suc les bronches, ou les poumons. Elles quit- ^ 
tent Ja chambre d’évaporatibn à une tern-J 
pérature de 33 degrés environ, grâce au) 
réchauffeur spécial qui forme le socle de ( 
l’appareil. 

Dès le lendemain de l’opération, quand 1 
il n’y a aucune complication, on est frappé, 
par le'bon. état des opérés, l’absence (|e| 
shock, la bonne coloration du visage; l’as¬ 
pect éveillé. Ces bonnes dispositions faci¬ 
litent le lever précoce qui hâte la guérison. • 

La chirurgie du tube digestif est-bie$| 
celle qui met entrenos mains le plus grand 
nombre de malades débiles ou cachecU-| 
ques, incapables de supporter une intoxi-j 
cation. L'anesthésie si peu toxique du clilô-, 
rare d'éthvle est donc bien celle qui leur; 
convient. Elle leur convient non seulement 
pour les bonnes suites opératoires qu’elle 
leur assure, mais parce qu’ils ont en gé¬ 
néral des anesthésies très faciles, très 
régulières. J'ai souvent été frappé de l’ai -a 
sance avec laquelle s'endorment tous ces. 
débilités et de la t*ès petite quantité de, 
chlorure qui leuri suffit. 

Je conclurai donc en disant que le chic--., 
rare d'éfhvle me paraît l'anesthésique de 
choix en chirurgie gastro-intestinale. Seul, 
le -protoxyde d'azote pourrait lui être op¬ 
posé pour sa toxicité peut-être encore moin¬ 
dre. mais son emploi exige une technique] 
délicate qm n’a rien de comparable avec 
la simplicité de la méthode que j’ai dé- j 
' crite. 


NOUVELLES DIVERSES 

Le docteur Maurice Périot vient d’être ad- 
.missible au concours, d’agrégation, sectiouô 
physiologie.'Le succès de ce jeune maître, dra 
jà professeur et médecin des hôpitaux, esL 
tout à l’honneur de nptre école marseillaise^ 
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A LA SOCIÉTÉ DE THÉRAPEUTIQUE 

La Sécurité de la Translusion sanguine 
d'urgence ei la variabilité des 
groupes sanguins 

M. Georges Rosenthal vient de faire à la der¬ 
nière séance de la Société de thérapeutique, 
une communication que nos lecteurs esti¬ 
meront, comme nous, d’un primordial inté¬ 
rêt et que M. Rosenthal a bien voulu résu¬ 
mer à leur intention. 


J'ai pris position scientifique d une façon 
fe très nette dans la question de la sécurité 
au cours des transfusions sanguines d’ur- 
Kiigence, .en déclarant inadmissible que les 
pé précautions jugées nécessaires dans les 
gril cas de pratiqué courante soient supprimées 
il?' devant l’imminence du danger. Je l'affirme 
KKd’autant plus que le contrôle des sangs 
H peut se faire de deux façons : l’une consi- 
fv dérée comme méthodique a les apparences 
d’une précision scientifique et s’appuie sur 
L ' la théorie encore classique des graupe- 
fc" menfs sanguins : l’autre extemporanée, 
«.empirique et simplement expérimentale est 
rapide ; et c’est cependant cette dernière 
[ qui mérite toutes nos préférences. 

K .4u sujet des groupes sanguins, il faut 
Hp>ien mettre en évidence l’absence fréquente 
l|p. 'de netteté dans les épreuves et leur var-ia- 
bilité. Déjà notre très distingué collègue, 
E mon ami 1*. E. Weil, dont je cite souvent 
l|.; les beaux travaux — et ceci sans rèci- 
gc; procité — a parlé de cas intermédiaires, 
p- s Souvent, en effet, le mélange de deux 
I gouttes ,de sang de sujets différents ou 
e; 1 d'une goutte de sang à une goutte d’un au- 
Etre sérum, donne une réaction impossible 
■gia catégoriser dans les réactions d/hemolyse 
K" partielle ou d'homogénéité du mélange. Il 
|y a plus : Pendant deux ans, j'ai effectué 
mes transfusions sanguines en faisant le 
i c pointage des groupes avec le sérum de deux 
Er-ijeunes collègues du groupe III. Or, au 
p. bout de deux ans, l’un d’eux a .passé du 
g?.; . groupe III au groupe IV, et. lorsque j'ai 
||| -contrôlé à nouveau le sang du deuxième, il 
ne granitait plus avec mon propre sang, ni 
H|.avec les autres sangs du groupe II auquel 
Rp-il était passé. Cela prouve combien il est 
||v .illusoire d’avoir des sujets étalons sanguins 
^ auxquels on se fierait pour un pointage.dit. 

-scientifique. Cela prouve combien il est 
SA erronné — que de fois la même remarque 
■ s’impose — de créer des dénominatibns. 
jgl'*. analogues à celles de substances chimiques 
Mpprécises et stables pour rappeler des pro- 
Hpriétés qui sont surtout d’ordre physique' 

. (travaux de Kopacesvki et de Lumière). Au 
E?' 1 microscope l’intolérance mutuelle d.es 

|p? : sangs se traduit par un' gonflement suivi 
gtv d’éclatement des globules rouges, phéno- 
p" mène qui donne l'impression d’un actSdent 
Mpd’osmose ou de modification de la tension 
superficielle. II appartiendra à nos collè- 
K gués physiologistes de nous éclairer sur ce 
H; gjioint. 

■' Le procédé extemporané est de toute 
|t ' iécurtté. — Sur une lame de verre, étalez 
| •’ aux deux extrémités une goutte des deux 
st, sangs des futurs donneur et receveur ; au 
b centre de la lame, mélangez une goutte 
g-, des deux sangs. A la rigueur, faites l’épreu- 
Kf. ve des mélanges après l’analyse rapide 'a 
eau distillée des globules de l'un et l'autre- 
K*:sang. L’épreuve est classique : "quelques 
A minutes suffisent. Si la réaction immédiate 
W: donne une tache homogène transfusez. Si 
p: non, cherchez un autre donneur : ou bien 
Ejè.c'est la catastrôphe, dyspnée, anurie et 
|£; souvent la moit. 

SL' Gallois vient de nous calculer que i’ac- 
p'.icidrnt sera possible dans un tiers des cas. 
gy, C'est vraiment trop, alors qu’une lame de 
HEpÿerre et un v’acclnostvlc en 3 à 5 minutes 
Hp.vous donne la sécurité. Primo von nocere.,. 


A LA SOCIÉTÉ MÉDICALE DES HOPITAUX 


La Vaccination antidiphtérique 

Comment il faut aujourd’hui la com¬ 
prendre et la pratiquer à la lumière 

des resuit ats obtenus avec l’anatoxine 

Depuis que Ramond signalait pour la 
première fois sa découverte de l 'anatoxine 
diphtérique, de nombreuses recherches ont 
été- faites sur les propriétés, vaccinantes de 
cette nouvelle préparation.-' 

On sait que l’anatoxine possède cette pro¬ 
priété étrange .d’être dépourvue de pouvoir 
toxique tout en. suscitant la création des 
antitoxines dans l’organisme où elle est 
introduite. 

L’origine de la découverte de Ramond 
réside dans des recherches faites en vue de 
diminuer les risques au cours de la prépa¬ 
ration des chevaux donneurs de sérum 
antidiphtérique. Ces risques sont grands 
par la méthode Habituelle et la mortalité 
élevee. . ■ 

L'anatoxine de Ramond a résolu ce pre¬ 
mier problème et l’on peut, maintenant au 
lieu d’injecter progressivement des cultu¬ 
res toxiques au cheval lui injecter rapide¬ 
ment une culture qui n’est plus toxique. : 
l’anatoxine. On gagne ainsi en temps et 
en sécurité. 

C'était déjà une très belle découverte sur 
laquelle on n’a peut-être pas insisté suffi¬ 
samment-et qui à elle seule honore gran¬ 
dement son auteur. 

Des esprits pratiques, des médecijjs pen¬ 
sèrent qu’on pouvait peut-êtrè aller plus 
loin dans l’application et qu’on pouvait 
essayer de susciter chez l’homme lui-même 
la formation des anticorps d’une façon 
préventive. Si l’hypothèse sè vérifiait c’était 
à proprement parler la vaccination spéci¬ 
fique contre la diphtérie. 

Oes études ont été grandement facilitées 
.par la découverte déjà ancienne de. la réac¬ 
tion de Shick. 

On. sait que. si celle-ci est positive le 
sujet peut être atteint par la diphtérie, il 
est donc " a. priori dépourvu* d’antieprpa 
spécifiques ; si elle est négative, le sujet 
semble devoir résister à i’infection. x Dans 
l’ensemble.. la clinique a confirmé ces deux 
points. 

Il était logique de penser que, dans ce» 
conditions, l’injection d’anatoxine de Ra- 
mond devait rendre négative la réaction de 
Shick positive, ’ puisqu’elle devait - susciter 
la formation des anticorps. 

Des, essqjs cliniques ^apportèrent une ve- 
rificatiônïrc.omplète' de l’hypothese. 

Dès ce moment, oh commença à îâire 
des vaccinations au cours d’épidémies ; on 
n’est pas encore fixé : sur deux •points : 
d'une part sur le pourcentage d’efficacite 
et d’autre’part sur la durée d’immunité ; 
seul, le temps, pourra préciser ces don¬ 
nées. 

M. Chr, Zoeller (dé l’Armée) apportait 
à la dernière séance de la Société Médicale 
des Hôpitaux des chiffres ayant un an de 
recul et qui. sont, très instructifs : 

Sur sept sujets, dont la réaction de 
Shick était, devenue négative après la vac¬ 
cination, une seules au bout d’un an, était, 
redevenue positive : d'autres réactions qui 
avaient été partielles, il y a un an, furent 
négativées en huit-, jours/ avec un demi 
centimètre cube d’anâtoxirie. 

Un premier point èst donc acquis, c’est 
qu’il est légitime dès maintenant de comp¬ 
ter sur une immunité durant, au mini¬ 
mum, une année. 

Au cours d’une épidémie de diphtérie, 



Une curieuse affection Congénitale 


L’HÉMI - FACIO • CRANIOSE 


MM. André-Léri et Layani viennent de 
présenter à la Société médicale des hôpi¬ 
taux un nouveau cas d’hémicraniose, cu¬ 
rieuse -affection, d’origine congénitale ca- 
îàcténsee par la production d’éstéomes 
occupant, sur tout, un côté du crâne et de 
la face, le domaine du trijumeau. Ges 
Qstébmes occupent autant la fae.e interne 
du crâne- que sa face,externe. 

Chez la malade présentée, la face était. 
beaucoup plus atteinte que dans les cas 
antérieurs, et le cas mérite vraiment 
d’être dénommé « hémi-facio-craniose ». 

En outre, on voit fort bien sur les radio- 
grapjiies les ostéomes proéminents - dans 
l’intérieur de la cavité crânienne, ce que 
jusqu’ici les raycfns X n’avaient pas révélé. 

Ces cas d’héini-facio-craniose congénita¬ 
le, véritable entité anatomo-clinique, doi¬ 
vent être bien distingués des cas auxquels, 
par un véritable abus de langage, on a 
attribué le même nom d’hémicraniose, 
mais qui ne sont nr. congénitaux, ni 'éten¬ 
dus au domaine d’un trijumeau .et, limités 
à ce domaine, et qui consistent simple¬ 
ment en un ostéome localisa de-là face 
externe du crâne coïncidant ou non avec 
une tumeur intra-crânienne., 


Épilogue des incidents de Dury-les fimiens 


Les lecteurs de. l 'Informateur Médical 
n'ont certainement pas oublié le scandale 
de l’Asile de Dury-les.-Amiens. Le D 1 ' Usse 
avait été l’instigateur d’une intervention 
judiciaire, danfe l’asile.' Il s’agissait d'une 
affaire de sévices‘graves sur la personne 
de malades, dont il avait la charge par un 
membre du personnel. 

A la suite du procès, qui montra com¬ 
bien le D r Usse avait eu raison il fut ce¬ 
pendant nommé d’office dans un autre 
poste. 

I.’Amicale çles Médecins des Asiles pro¬ 
testa énergiquement soutenant que le D r 
Usée ayant agi conformément aises droits 
et à son devoir ne pouvait être l’objet 
d’une mesure administrative qui prenait 
l’apparence d’une sanction disciplinaire. 
Nous n’insisterons pas sur les petites in¬ 
trigues locales qui avaient, donné lieu à 
cette mesure. 

Aujourd’hui nous avons lè plaisir d’an¬ 
noncer qu’un arrêté ministériel récent a 
rapporté l’arrêté qui avait nommé le D r 
Usse à Braqueville et le maintient en qua¬ 
lité de médecin chef à Dury. 


M. Zoeller a eu l’occasion de vacciner en¬ 
viron 150 sujets dont pas un ne présenta 
de diphtérie, alors que dans le voisinage 
immédiat il y eut 29 cas. 

Il semble permis de conclure dès main¬ 
tenant, qu’en cas d’épidémie de diphtérie, 
scolaire ou militaire, il faut conseiller la 
vaccination par l’anatoxine de Ramond. 

Les esprits pointilleux déclareront qu’il 
ne faut vacciner que les sujets à réaction 
de • Shick .positive ; les esprits pratiques 
penseront, peut-être qu’il sera plus simple 
de .vacciner en bloc : l’avenir dira si la 
réaction de Shick doit primer la vaccina¬ 
tion immédiate. 


de DESCHIENS 

à l’Hémoglobine vivante 

RAPIE HÉMATIQUE Totale H ’ G ’ Seine 207 ’ 204 


SUBVENTIONS 

à des Organisations antituberculeuses 
et anti-vénériennes 


C.hap. 30 ter. — Subventions pour 'Création, 
•aménagement, agrandissement de centrés ré¬ 
gionaux anticancéreux : 100.000 francs. 

Cliap. 32. <— Aménagement, agrandissement 
ou réfection de sanatoriums publies ët dé¬ 
penses d’entretien : 10.000 francs. 

C.hap. 32 bis. — Subventions pour création, 
^ménagement ou agrandissement des dis¬ 
pensaires d’hvgiène sociale et de préserva- 
timi antituberculeuse : 175.000 francs. 

C.hap. 32 ter. — Subventions pour création, 
-aménagement ou agrandissement de préven¬ 
toriums antituberculeux : 433.476 fr. 19. 

Cliap. 34. — Prophylaxie des maladies vé¬ 
nériennes : 15.000 francs. 


FÉLAMINE 

Association des Acides biliaires purs 

et de l’Hexaméthylène-Tétramine 

LITHIASE BILIAIRE - HÉPATITES - ANGIOCHOLITES 

- : - COMPRIMÉS DRAGÉIFIÉS : 2 A 8 PAR JOUR - 

ç Produits SANDOZ, 3 et 5, r. de Met 5 , PARIS (X e ) 

DÉPÔT GÉNÉRAL . USINE des PHARMACIENS de FRANCE, 125, r. de Turenne 


Ce que l’on a pu voir 
à l’Exposition du Val-de-Grâce 


On a remarqué à l’Exposition de G.-H. 
Wickham, qui présentait, outre les derniers 
perfectionnements de son bandage anglais dit 
côté opposé dont le succès est actuellement 
centenaire, de nouveaux modèles de mains.’ 
croisées (Brevet A. Monin), qui corrigent avec ’ 
ou sans pelote les ptoses les plus rebelles, et?» 
dont les différents modèles, sangles, corselets 
et corsets répondent à toutes les indications 
thérapeutiques de ptoses. 

Dans la même vitrine, à signaler égale¬ 
ment la nouvelle ceinture élastique ajourée 
du D r Charnaux, ceinture post-opératoire et, 
antiptosique, et sa nouvelle pelote spongio- 
élastique que l’on peut appliquer dans les 
cas de ptoses, éventrations, ■ hernies, etc. 


PETITES NOUVELLES 

M. Edouard Michel, administrateur de l’hô¬ 
pital de Périgueüx, est nommé chevalier de 
la Légion d’honneur. 



Les honoraires du médecin de l’école natio¬ 
nale d’arts et métiers de Paris sont portés 
par an;, à dater .du - 
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LUCH0N 

CAPITALE de 

l’EMPIRE du SOUFRE 

fProf r Lanoouzy) 

629 m. d’altitude, au Centre des Pyrénées 

BEINE des SOLFIÉS soûiques 

(60 sources de 26 à 66 ) 
Compte parmi 

Les PLUS RADIOACTIVES du MONDE 

(Bull. Acad, des i>cienccs, eci. 19W) 

Affections de la GORGE Outillages naturels) 

de la PEAU - des ARTICULATIONS 

STATION D’ENFANTS 

Saison du 15 Mai au l* r NovemUMte 

Toutes demandes de renseignements à 
D T R.MOLINERY, Directeur technique. Institut 
Physiothérapique de LUCliON. 


TRIDIGESriNEMlLQZ 

GRANULÉE 










































Le Mouvement Médical 


Concours de chirurgien des hôpitaux 


DERRIÈRES INFORMATIONS 


Ont obtenu, jusqu'à présent, MM. : 
Bl-och Jacques, 61 : Fey se ; retire- ; Quény 
se retira ; Oberlin, 56 ; Maurer, 59 ; Petit- 
Dutaillis, 62 ; dé Gaudart d’Allairus, 64 ; 
Monod se r.ètire ; Lorin, 63 ; Bloch René, 
61 ; Moulongüet, 58 ; Gatellier, 58. 


Concours de médecin des hôpitaux 

Classement pour l’épreuve clinique : 
MM. Leblanc, Schullmann, Léchelle, Bi¬ 
net, Mouquin, Bith, Jacob. 


Concours d’électro-radiologiste 
des hôpitaux 

Epreuves sûr titres : MM Foubert, 16 ; 
Deiapclîiër, 21 ; Gilbert, 25 ; Kalin, 25 ; Co- 
. liez', 20 : Lepenncher, «3 : Nalian, 21 ; 
Gally, 22 ; Saidmann, 19 ; Moutard, 18 ; 
Piot, 24 ; Chaperon, 22. 


Concours de stomatologiste 

Epreuve écrite Diagnostic des névral¬ 
gies faciales .- MM. Merville, 26 ; Leclerq, 
20 ; Raison, 28 ; Gosmonec, 23 ; Puig, 29 ; 
Dubois, 25 ; Boissier, 24 ; Richard, 27. 

Epreuve clinique : Boissier, 15 : Puig, 
19 ; Raison, 15. 


Concours de l’agrégation 

Liste des candidats, admis à la première 
épfeùve de l’examen d’agrégation des Facul¬ 
tés de médecine (session-janvier 1925) : 

Chirurgie 

MM. Quenu (Paris), 30 points ; Richard 
(Paris), 30 points ; Michon (Lyon), 30 points ; 
Richev (Lyon), 32 points ; Roux (Montpel¬ 
lier), 31 points. 

Obstétrique 

MM. Portes (Paris), 36 points 1/2 : Houel 
(Alger), 30 points 1/2 ; Gaucherand (Lyon), 
31 noints 1/2 ; Yermelin (Nancy), 30 points. 


Concours de Stomatologiste des Hôpitaux 
de Paris 

Epreuve clinique : Richard 19, Merville 17, 
Puig 17, Raison 16, Gornoux 16. ■ 


Concours d’Electro-Radiologiste des Hôpitaux 

Notes pour ren&omble des ‘ épreuves aho’ny- 
mes : Chaperon 16 1/2, Collez 2 6 1/2, Delap- 
ctiier 15, Gally 24. Gibert 17. Kahn 18 1/2. 
I.epennetier 18, Moutard 16, Nahan 15, Piot 
12 . 

Epreuve pratique : Chaperon 16, Nahan 16, 
Delapchler 11, Lepennetier 18, Kahn 15. 


Concours de Médecine des Hôpitaux 

A la suite du dernier concours ont été 
nommés médecins des hôpitaux : MM. Bi¬ 
net, Lechelle et Lebleau. 


Les Voyages d’Études médicales 
aux Stations thermales 


La Faculté die Toulouse, la Faculté de 
Lyon, avec celle de Paris, utilisent les va¬ 
cances de ia Pentecôte pour conduire leurs 
étudiants aux stations thermales. Ceci cons¬ 
titue une véritable leçon de choses et équi¬ 
vaut à des travaux pratiques. 

Certains grincheux ■trouvent que ces- voya¬ 
ges ne servent à rien... « Une jolie ballade 
aux frais de la « princesse, thermale » !! Lais¬ 
sez donc dire iee grincheux... Nos étudiants, 
s’ils mettent un grain de joie dans ces voya- 
gés, n’ont-ils pas raison ? La médecine est- 
elle donc tous les jo,urs si gaie ?... Enfin, les 
journaux médicaux qui publient les comptes 
rendus de ces visites à nos sources ne font- 
ils, pas une excellente propagande pour leur 
valeur ? 

Les Pyrénées-Orientales vont avoir là vi¬ 
site des Toulousains, des Lyonnais (ce qui 
est méritoire), et Luchon ya recevoir, tout 
prochainement ces derniers. 

La Reine des Pyrénées est prête à leur of¬ 
frir des thermes rénovés et la richesse de ses 
soixante griffons captés par le grand ingé¬ 
nieur François ; ce travail fut son chef-d’œu¬ 
vre. Ri M. 


REVUE DE LA PRESSE SCIENTIFIQUE 


La sacralisation de la cinquième vertèbre 
lombaire, André Léri, Journal Médical 
Français. 

La sacralisation de la cinquième lombaire 
est « l’assimilation de cette vertèbre au sa¬ 
crum ». Ce n’est qu’une des variétés des « vi¬ 
ces de différenciation régionale », bien grou¬ 
pés par Bertolotti, qui s’observent au niveau 
de toutes les vertèbres de transition entre les 
différentes régions du rachis : occipitalisa- 
tion de l’atlas, dorsaiisation de la septième 
cervicale représentée surtout par l’apparition 
d’une côte eeneicale, cerviealisation de la pre¬ 
mière dorsale représentée par la disparition 
plus ou moins totale de là première côte, 
dorsaiisation de la première lombaire ou ap¬ 
parition d’une treizième côte, lorhbalisation 
de la douzième dorsale ou disparition de la 
douzième côte, lombalisation de la première 
sacrée ou détachement de la première sacrée 
de la deuxième et des os iliaques. 

Pour réussir le sondage de la vessie, 
Bonniau, Journal des Praticiens. 

Prenez une sonde, lubréflez-la sur toute sa 
surface -en la plongeant dans n’imiporté quel 
corps gras, liuile, pommade, savon, vaseline, 
etc., et poussez-!a dans le canal. Que va-t-i) 
se. passer ? D’abord quelque peu de la subs- 
.tance lübréflante s'arrête sur les lèvres du 
méat. Si le méat est assez large, une notable 
quantité de la substance lübréflante- encore 
adhérente à la sonde pénètre dans l’urètre. 
Cependant, au fur et à mesure que la sonde 
s'avance, elle s’essuie sur les parois du canal. 
Arrivée au sphincter de l'urètre' qui, par un 
réflexe habituel est toujours sur la défense, 
c’est-à-dire contracté, la sonde se trouve tout 
à fait essuyée, elle arrive donc presque à sec 
t -ce niveau de ce qui ne constitue pas une 
condition particulièrement favorable pour 
qu’elle y chemine. 

Aussi il v a mieux à faire que le cathé¬ 
térisme en deux étapes. 

Après le temps anesthésie-ischémie, repre- 
' rions rinjecteur, remplissons-ie d’huile, in¬ 
jectons cette huile clans l’urètre. Saisissant 
alors la sonde stérilisée et sans' aucunement 
la graisser faisons-la pénétrer' dans l’urètre. 
L’huile contenue dans l’urètre et bavant en¬ 
core un peu au méat est refoulée par l’ins¬ 
trument qui s’en coiffe; On peut dire que 
c'est la substance grasse et non la sonde qui 
cathétérise l’urètre. Ainsi tout naturellement- 


l’huile s’insinue où il y a place pour elle, elle 
'.progresse par le meilleur chemin et fran¬ 
chit bientôt le col de la vessie toujours pous¬ 
sée par l’olive de la sonde qui apparaît 
alors sans difficulté dans la cavité vésicale. 

Comment pratiquer le chauffage de 
l’œil ? Cantonnet, Journal dés Praticiens. 

Les compresses humides ont l'avantage de 
pouvoir être facilement pratiquées partout, 
elles ont deux inconvénients, celui de se re¬ 
froidir vite en exposant l’œil malade à des 
alternatives de froid et.de chaud, elles ont 
aussi celui de provoquer, lorsque l’affection 
qui -.en nécessite l’emploi est de longue durée, 
du ramollissement de l’épiderme avec ten¬ 
dance aux dermites, allant parfois à l’eczé¬ 
matisation. 

Les compresses « sèches » n’ont pas cet in¬ 
convénient. 

Si le patient habite un immeuble, pourvu 
du courant électrique de ville, il lui suffira 
de posséder une ampoule de 16 bougies, libre 
au bout d’un fil (lampe dont on enlève l’a¬ 
bat-jour), puis de placer cette ampoule allu¬ 
mée sur son œil fermé, en ayant soin, bien 
entendu, d’intercaler entre .l'œil et la source 
calorique un mouchoir plié diffusant et atté¬ 
nuant la chaleur irradiée de l’ampoule. 

Traitement des nævi vasculaires, Gireau- 
deau, Pratique Médicale Française. 

Les nævi vasculaires tübérèux appelés 
aussi nævi angiomaieux sont formés cl’une 
masse de capillaires' sanguins recouverts d’u¬ 
ne mince couche cutanée. Ils sont fréquents 
(•liez le nouveau-né, particuliérement à la 
face, et se.dévlop'pent progressivement. Quel¬ 
quefois ils atteignent de très grandes propoi 
tions et forment de véritables tumeurs occu¬ 
pant toute l'épaisseur de la lèvre et de la joue 
et peuvent - gêner considérablement l’allaite-, 
ment. Ces grosses déformations sont rare¬ 
ment primitives et .proviennent du conseil 
malheureuse donné aux parents d’attendre 
quelques-années, pour coiflmçnce-r le traite¬ 
ment. A notre avis, il faut soigner les nævi 
angiomatéux le plus tôt'possible, dès le qua¬ 
trième mois, et,-même"'plus vite, en cas' de 
tumeur envahissante. Le résultat est infini¬ 
ment meilleur et d’autant plus esthétique que 
le naevus était plus petit et plus jeune. Le ra¬ 
dium est ici le procédé de choix. 



SYPHILITHERAPIE-VOIE RECTALE#!» 


Convient à tous les âges. Traitement simple, sûr et 
discret, curatif et préservatif. Jamais d’inconvénients. 
Échant. et.Iittér. aux seuls médecins. 

34, BOULEVARD DE CLICHY, PARIS 
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Demander le Catalogue 118 .Faubourg S!Honoré Paris 


M. De Martel apporte de nouveaux faits indiscutables 
en faveur du non enfouissement dans 
l’appendicectomie 


Une vieille discussion qui fut longue et 
Apre a failli se réveiller à la Société de 
Chirurgie. M. de Martel, à propos d’un 
rapport, à parlé de l’enfouissement dans 
l’apendicectomie. 

Il aurait pu paraître -oiseux de ranimer 
cette discussion : et pourtant M. de Mar¬ 
tel a apporté des faits nouveaux d’une im¬ 
portance capitale. 

Partisan du non enfouissement, 11 a 
depuis la discussion, pratiqué une cer¬ 
taine proportion (1/4) de .ses opérations 
avec enfouissement; comme il a enlevé de¬ 
puis cette époque plus de 1.200 appendices, 
celte statistique acquiert un intérêt. 

Cependant, nous n’insisterons pas sur 
le fait que le 1/4 avec enfouissement a 
donné 4 abcès profonds alors que les 3/4 
sans enfouissement en ont donné un seul. 

Un fait positif beaucoup plus net, beau¬ 
coup moins discutable, a été apporté par 
M.. de Martel : il a eu l’occasion de réo¬ 
pérer une soixantaine de malades à qui 
il avait enlevé l’appendice sans enfouis¬ 
sement du moignon. 

Or, fait dont l’importance ne saurait 
être trop soulignée, pas un seul ne pré¬ 
sentait d’adhérences et cependant les fils 
(M. de Martel se sert de fils de lin noir) 
étaient encore visibles en place. 

En toute logique, M. de Martel a gagne 
la partie définitivement. 


Thèses de Paris 


Mardi 12 mai. — MM. Sobelman M. (ex¬ 
terne) ; Elude des syndromes de puberté pré- 
coce. — Descottes P. : Traitement de l’appen- 
dicite aiguë. — Dayras J. (interne) : La trans- . 
mission de la syphilis héréditaire. 

Mercredi 13 mai. — MM. Mahieu P. (ex¬ 
terne) : Etude des hémorragies spontanées-^ 
des sinus. — Datin : Etude de la syphilis hê- l 
réditaire tardive du foie. 

Jeudi 14 mai. — MM. Merbëlen R. (interneV-: 
Etude des coxasthries de l’adulte. * — De i 
Brun : Etude -clinique sur le collapsus typhi¬ 
que. — Dunaud P. : Etude des préparations . 
opothérapiques. — Jossinet P. : Des lympho-, 
méningites aiguës bénignes. 


GOUTTE - RHUMATISMES 

ATOPHAN-CRUET 

En cachets ou comprimés de 0,50 cgr. 

- Littérature et Échantillons : - 

6, rue du Pas-de-la-Mule, PARIS (3') 


INSUFFISANCE SÉCRÉTOIRE - 6ASTRITE - ENTÉRITE 

ORTHO-GASTRINE 

Suif. - Phosph. - Bicar. - Citrate de soude 

(en prises pour un verre) 

FORMULE RATIOmLLE - SOLUTION LIMPIDE - Facile à boira 
ÉCHANTILLONS : Laboratoire A. LE BLOND 
51, rue Gay-Lussac. PARIS (VJ 


Vous n’avez pas encore fait |(Z 
la vraie Zomothérapie 
si vous n’avez pas employé la 

ZOMINE 

du . du Profc5s ' ur CHARLES RICHET 

ite P /! ma muscu laire, cru, pur, sec et total, 
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P' HEZ le tuberculeux qui prend 
A-' de la ZOMINE, la peau et 
les muqueuses se rccolorem, l’état 
général s’améliore, l’appétit renaît. 
Puis, la fièvre s’atténue, la toux et 
l’expectoration diminuent, les ba¬ 
cilles de Koch deviennent plus 
rares ou disparaissent. 

TrOUS, serez certain d’obtenir 
* une véritable transformation 
de vos malades en traitant par la. 
ZOMINE : les tuberculeux, les 
prétuberculeux, les anémiques, les 
chétifs, les chlorotiques, les débiles, 


s principes actifs et 


Avec la ZOMINI 



■efaites du muscle 
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Programme des Journées Médicales de Toulouse 

II, 12, 13 et !4 JUILLET 1925 



ANTISEPTIQUE INTERNE 

DIURÉTIQUE 


DISSOLVANT DE EACIDE URIQUE 


Fièvres infectieuses — Grippe 
Voles biliaires et urinaires 
Rhumatismes, etc. 


BIYTOUT el CISTERNB, 12, boul- Sl-Martin - PARIS 


R. C. Seine N° 54.394. 


Les Conseils du Chauffeur 


Un entonnoir de remplissage 

iait avec un pavillon de trompe 

H? Voici un moyen de disposer automatiquc- 
; ment d'une embouchure en forme d’enton- 
(■-. noir, qui facilitera le remplissage de tous 
(fc. les réservoir s des voitures. On choisit, pour 
K;- cet usage, le pavillon de la trompe, quq 
Rp-Ton prépare de la façon suivante : 
p ,:On scie l’extrémité du pavillon et l’on 
F Jsoude sur les deux parties que l’on vient de 
||; tséparer, d’une part un tuyau fileté intérieu- 
p - renient, d'autre part une pièce de laiton 
y) .filetée extérieurement qui pourra se visser 
il -dans la première. 



Rien n'a été changé, somme toute, une 
.fois cette modification faite, au fonction¬ 
nement de la trompe ou du. klaxon. Mais, si 
l’on a besoin de faire le plein d’un réser¬ 
voir d’essence, de réalimenter le radia¬ 
teur, l’embouchure de l’ouverture immédia¬ 
tement enlevée jouera le rôle d’entonnoir 
pour la plus grande satisfaction du con¬ 
ducteur, qui, comme, par hasard, aura ou¬ 
blié d’emporter dans spn coffre l’entonnoit 
véritable facilitant généralement toutes ces 
manutentions. 


Un Docteur succombe victime de son dévouement 


Le docteur Jardel,, âgé de 52 ans, du 
Porto!, près Boulogne-sur-Mer, vient de 
mourir d’une maladie de la gorge contrac¬ 
tée en soignant un enfant atteint du croup. 


Samedi 11 juillet 

Faculté de médecine : 

9 heures. — Hommage à la mémoire du 
P r Tourneux. (Inauguration d’un médaillon- 
dans le La'fiorafoire d'Histologie). 

9 h. 30. — Inauguration de l’Exposition des 
Produits pharmaceutiques. Mobiliers et Ins¬ 
truments de Chirurgie.. 

10 h. 30. — Grand Amphithéâtre : séance 
d’ouverture des « Journées Médicaux ». 

15 heures. — Conférence de M. le profes¬ 
seur Roger, doyen de la Faculté de médecine 
de .Paris. Sujet :'Les fonctions internes du 
poumon. 

16 h. '15. — Conférence de M. le professeur 
Recasens, doyen de la Faculté de médecine 
de Madrid. Sujet ; Biologie de la Radiothéra¬ 
pie gynécologique. 

17 h. 30. — Uonf-é.renee de M. le médecin- 
inspecteur général Jacob, chef supérieur du 
Service de santé des Armées du Rhin. Sujet : 

■ Le service de santé en Allemagne occupée. 

21 heures. — Au Capitole, (salle des Illus¬ 
tres) : Réception officielle par M. le. maire 
et la municipalité de Toulouse. 

Dimanche 12 juillet 

Hôtel-Dieu,' 9 heures : 

t° Médecine. — M. le professeur Rémond, 
professeur de clinique médicale : Démons¬ 
trations et manipulations cliniques. M. le 
docteur Baylac, professeur de pathologie 
interne : Démonstrations -cliniques dans le 
service de médecine de M. le professeur Dau- 
nlc, médecin des Hôpitaux. 

2° Chirurgie. — Séances, opératoires, par 
M. le professeur J.-L. Faure, dans les servi¬ 
ces de. clinique chirurgicale de MM. Jes, doc¬ 
teurs Dambrin et Mériel, professeurs de cli¬ 
nique chirurgicale. M. le docteur Baudet, 
chirurgien des Hôpitaux : Séance opératoire 
dans son service :hospitalier. 

3° Ophtalmologie. — M. le docteur Fren- 
kel, professeur de clinique ophtalmologique. 
Conférence : Diagnostic et traitement des 
blessures oculaires . pénétrantes par corps 
étrangers magnétiques. 

Faculté de médecine (Grand Amphithéâtre) : 
” 14 heures. — Réunion de la Société de Chi¬ 
rurgie. 

15 heures. — Conférence de M. le docteur 
Sanarelli, professeur à la Faculté de méde¬ 
cine, de Rome.-Sujet : La pathogénie des 
pseudo Injections intestinales. 

16 b. 15. — Conférence de M. le docteur, 
Æ>artigues7 président de 1a- Société de médé- 1 
cine de Paris et de l’U. M. F. I. A. Sujet : 
Directions actuelles et destinées de la chirur¬ 
gie. 

17. h. 30.' — Côhférenpe de M. le docteur 
J.-L. Faure, professeur à la Faculté -de mé¬ 
decine de Paris. Traitement du cancer du 
col dé l’utérus. 

21 heures. — Sdirée de gala au Théâtre du 
Capitole : « Amoureuse », de Porto-Riche, 
avec le concours de Mme Gabrielle Robinne 
et M. Alexandre, sociétaires de la Comédie- 
Française'. 

Lundi 13 juillet 

Hôtel-Dieu, fi heures : Séances opératoires 
dans leurs services respectifs, par MM. les 
docteurs Dambrin et Mériel, professeurs de 
clinique chirurgicale. 

Hospice de la Grave : 

■ 8 heures. — Clinique oto-rhïno-laryngologi- 
que. M. le docteur Escat, chargé de cours. 
Leçon clinique : ' Curiethérapié des cancers 
rhino-pharyngo-laryngés. Méthode suivie, ré¬ 
sultats obtenus depuis 2 ans. Présentation de 
malades. 

9 heures.. — Clinique urologique. M. le doc¬ 
teur " Martin, professeur de clinique. Confé¬ 
rence : Diagnostic de la tuberculose renale. 
Séance opératoire. ' 

Service d’obstétrique. M. le docteur Aude- 
bert, professeur de clinique obstétricale. Dé¬ 
monstrations cliniques. 

Maternité. M. le docteur Garipuy, profes¬ 
seur, chef de service. Visite du service et 
-démonstratloiis. 

Centre anti-cancéreux. M. le docteur Marie, 
professeur de physique médicale, directeur. 
Conférence : Traitement du cancer par les 
radiations. Projections. Présentation de ma¬ 
lades. 

M. le docteur Nux, chargé de -cours de sto¬ 
matologie, et M. le docteur Marie, directeur 
du Centre. Appareil à point d’appui externe 
permettant l'application du radium dans tou¬ 
tes les parties de la cavité buccale, sans avoir 
recours à un appareil spécial pour chaque 
cas. 


Faculté de médecine. (Grand Amphithéâtre): 

14 heures. — M. le doctèufi Aïgaud, pro¬ 
fesseur d’histologie. Communication : 1° Les 
nerfs du cancer : 2° Transformations pan- 
créatico-spiéniques chez les animaux déra¬ 
tés. 

15 heures. — Conférence dé M. le docteur 
Cl. Regaud, directeur deTInstitut du Radium 
de T'Université de Paris. Sujet : La part de 
la chirurgie, de la curiethérapie et. de la 
rœntgemhérapie dans le traitement du can¬ 
cer. du col ae l’utérus. 

16 h. 15. I— Conférence de M. le docteur 
Bordet, professeur à l’Université libre et di¬ 
recteur de l’Institut Pasteur de Bruxelles. 
Sujet : La Lyse microbienne. 

17 h. 30. — Conférence de M. le docteur Le- 
yàditi, chef de service à l'Institut Pasteur de. 
Paris Considérations générales sur la bis- 
muthothérapie de la syphilis. Nouvelles re¬ 
cherches sur le mode d’action et de résorp¬ 
tion du bismuth. 

20 heures. — Banlquet officiel par souscrip¬ 
tion. 

Mardi 14 juillet 

Institut de puériculture (Jardin des Plan¬ 
tes) : . 

8 h. 30. — Visite et démonstrations sous la 
conduite de M. le docteur Bézy, professeur 
de clinique des maladies des enfants. 

Faculté de médecine (Grand Amphithéâtre): 

9 h. 30. — Conférence de M. le docteur 
Renon, ancien membre du Condeil de l’Union 
des Syndicats médicaux de France. Sujet : 
Du syndicalisme médical vis-à-vis des collec¬ 
tivités. Ce qu'il est, ce qu'il ' devrait être. 

Après-midi : Excursion à Carcassonne. Ré¬ 
ception par la municipalité. 

Le soir : embrasement de la.cité. 

PROGRAMME RESERVE AUX DAMES 
Samedi 11 juillet 

Après-midi. — Réception des dames con¬ 
gressistes à l’Hôtel de la Préfecture. Thé of¬ 
fert par Mtoe Second. 

L,manche 12 juillet 

Après-midi. — Réception des dames con¬ 
gressistes à la villa des Sources (Lardenne), 
"par MM. les. consuls d'Argentine, de Belgi¬ 
que, du Brésil et d'Espagne. , 

Lundi 13 juillet 

■ 13 h. 30. — Dans les salles et les jardins de 

la Maison des Etudiantes, 58, rue du Taur : 
danses anciennes par les élèves de Mme- Co¬ 
lombo, maîtresse de ballet ; thé offert par 
le Comité des Dames. Défilé de mannequins 
et présentation de modèles de haute couture. 
Tenue dés réceptions de l’après-midi : tail¬ 
leur ou robe de ville. 

Il est rappelé aux dames congressistes 
qu’elles peuvent assister à toutes les confé¬ 
rences et qu'elles sont invitées à- la séance 
d’inauguration, à la réception de la muni¬ 
cipalité et à la soirée de gala au Théâtre 
du Capitole. 

Pour tous renseignements, s’adresser : au 
secrétariat des « Journées médicales », de 
midi à 14 heures ; et à Mmes Abelous, 4 bis, 
allée des Demoiselles ; Aversenq, 51, rue Al¬ 
sace-Lorraine ; Bardier, 10,-rue Saint-Etienne 
(téléph. 8-82) ; Clàvelier, 7, rue du Fourbas- 
tard ; Garipuy, 38, rue du Taur (téléph. 3-68); 
Serr, 6, nie des Arts (téléph. 13-01). 


Ephémérides Médicales 


18 mai 1887. — Mort à Paris, de Vulpian, 
auteur de travaux sur l'anatomie et la 
physiologie du système nerveux ; sa clini¬ 
que de la Charité fut des plus suivies. 

19 mai 1795. — Naissance à La Brèche, 
du professeur Alf. Velpeau (mort en 1867), 
qui fut à la. Charité un professeur de cli¬ 
nique des plus appréciés. Il enseigna pen¬ 
dant 34 ans . 

20 mai 1792. — Mort à Paris du chirur¬ 
gien Antoine Louis, qui professa avec 
succès pendant 40 ans et fut l’un des fon¬ 
dateurs de l'Académie de Chirurgie. 

22 mai 1537. — A Montpellier, Rabelais 
prend le.titre de docteur , sa fameuse robe 
fut dès lors considérée comme le symbole 
extérieur du doctorat et mise à la mode. 

23 mai 1762. — Naissance à Alençon, de 
Desgenettes, médecin en chef des armées 
* d’Italie et d’Egypte (mort en 1837). 

24 mai 1369. — L'Ecole de Médecine de 
Paris achète une petite maison au coin 
de la rue de 1a. Bûcherie et de la rue des 
Bats et y commence son enseignement. 
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NOUVELLES BRÈVES 

La commission du concours de 1925 pour 
les emplois de sous-inspecteur et de sous-ins¬ 
pectrice de l’assistance publique est compo¬ 
sée de : 

MM. Brelet, conseiller d’Etat ; Rollct, mem¬ 
bre du conseil supérieur de l’assistance pu¬ 
blique ; Plytas, inspecteur général- des servi¬ 
ces administratifs ; Couturier, sous-directeur 
chef du bureau des services de l’enfance ; m 
docteur Jules Renault, conseiller technique 
sanitaire ; le docteur Bire, inspecteur d'e 
l’assistance publique de la Seine. 

Elle sera présidée par M. Je conseiller 
d’Etat Brelet. 
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ieiHEDlBOCÏEii 

; Grand roman de Moeurs médicales i 

j Par Johanès GRAVIER j 

(suite) 


. Quotle chose abominable que la vie ! Je 
crois"en avoir fini avec les obstacles ! Je vais 
enfin atteindre le but ? Mais non, quelqu’un 
me jette traîtreusement à terre. Ce quelqu’un 
n’est ni un ennemi, ni un rival, mais mon 
père. Alors, la colère secoue le jeune hom- 

— J’ai été un lâche de ne pas lui cracher 
ses. vérités en face. En tous cas,' il ne 'faut 
point qu’il me retrouve chez lui. Je rentre 
boucler ma valise. Je retourne à Paris par 
le train de quatre heures pour ne plus ja¬ 
mais remettre les pieds ici. J’avoue tout aux 
Desenne. Tant pis s’ils me flanquent â la 
porte. 

L'instant d’après, le docteur incline plutôt 
à la modération. 

— Puisque je me suis cpntenu tout à l’heu¬ 
re, autant que je conserve le bénéfice de mon 
sang-froid, et s’il reste une chance que je ne 
lu compromette pas en abandonnant la pla¬ 
ce. Le père ne peut avoir dit son dernier mot. 
Qui sait s’il a compris toute la gravité de son 
refus ? Après-demain j’aurai une explication 
définitive avec lui ? 

En fin de compte, ce dernier parti, le par¬ 
ti de la temporisation, l’emporte chez Pierre. 
Il rentre déjeuner. 

La mère Trialoup, en train de faire un 
gros savonnage, a mis d’avance le repas sur 
la table. Pierre peut manger seul, et rumi¬ 
ner à son aise, sans’ avoir à répondre à des 
questions niaises ou oiseuses. 

Soudain, il sursaute. Il allait oublier la ré¬ 
ponse à M. Desenne. Il n’est que temps s’il 
veut que la lettre parte par le courrier ae 
quatre heures ! Mais que dire dans cette let- 
tre ? La vérité. Il n’y faut pas songer, une 
minute. H ne peut pas écrire davantage que 
son père est consentant. D’un autre côté, il 
faut absolument répondre, sous peine d’in¬ 
disposer Christiane et les siens, en parais¬ 
sant manquer d'empressement. Que leur 

i! faudrait un billet bien tourné, conçu en 
-termes dilatoires, qui ne dise ni oui, ni non, 
et qui permette à Pierre d’attendre demain 
-le dernier mot de son père. Oui, mais c’est 
le diable à rédiger, une pareille épitrë ! Son 
café pris, le docteur s’y attelle : . 

« Mon cher Monsieur... 

C’est tout ce dont i^ accouche sur lé pa¬ 
pier, en dépit de ses efforts. Il a beau se- 
battre les flancs, s'empoigner le front à. deux 
mains.'Il y renonce : 

— J'écrirai demain, — après tout ce ne sera 
jamais qu’un jour de retard. 

L;>dessns, il va s'asseoir au bord de l’eau, 
rêveur, sombre, les sourcils contractés,- il re¬ 
garde couler la Besserole, rapide. La voix du 
Itère Tonin le fait sursauter. Le vieux a une 
tète papelarde ; il a i’oir de mâcher quelque 
chose de sucré : 

— Tu ne pèches point, mon homme î — 
Non ! 

— Les'eaux sont pourtant louches. 


— l ui où que t'es, U y a de la brème. — 
Ali ! 

. — A propos, mon lupin, j’ai vu la Dorée. 

Les yeux du père Tonin clignent à la façon 
de ceux d’une entremetteuse. 

— I.a Dorée ? — La fille â Berlot ? Tu. con¬ 
nais point Bèrlot ? — l.e cabaretior ? — Dans 
le temps, . la Berlot a été servante chez moi. 
(Ici le vieux s’empêtre dans ses histoires 
amoureuses d’autrefois. Enfin, il reprend le 
fil de la conversation). Eh bien ! la Dorée 
t’a vu ce matin au -cabaret. 

— El après ? — Elle te trouve faraud. 
‘••Très agacé par ce verbiage, Pierre, peu en 
humeur d’écouter de telles fariboles, lui crie : 
v — Et après ? -. 

Le père Tonin est estomaqué : 

— Tu vas ! Tu vas !... Pèr’Tonin qu’é me 
dit, c’est-y le fils au père Trialoup que j’ons. 
vu ? Un bel homme, ouais ! — Ma fine, oùC 
que j’y réponds. — Eh bien ! tu lui diras, 
qu'elle a fait en riant, que- je suis toquée (le 
lui. Alors j’ons fait la commission. . 

(A suivre.) 
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Service de santé dè la marine 


Chevaliers de la Légion d'honneur : 

M. - Mazèies Jean-Bernard 1 médecin de Ire 
classe de la marine de réserve : 16 ans 6 mois 
de services, dont .1 an 7 mois à la' mer, 5 ans 
3 mois en guerre et 2 ans dans la réserve. 

M. Dijonneau Henri-Augustin-Marçel, mé¬ 
decin do 2 e cla-sse^de la marine de réserve : 
18 ans lu mois de services, dont 4 ans 7 mois 
en guerre et 10 ans 2 mois dans la réserve. 

NOMINATIONS 

Au grade de médecin en chef de Ire clas- 

M. Merleau-Ponty Jean-Jules, médecin eo 
chef de p classe, en remplacement de M. 
Roux-Fresineng. 

Au grade.de médecin en chef de 2 e classe : 

M. Cazamiau Jiiles-Joseph-Modeste-Pierre, 
médecin principal, en remplacement numéri¬ 
que de M. Normand J.-F.-M., retraité. 

Au grade -de médecin principal : 

2- tour (choix). M. Auguste Ernest-Théophi¬ 
le, médecin de Ire classe, en remplacement 
numérique de M. d'Auber de Peyrelongue M.- 
J.-E.; retraité. 


Service de Santé militaire 


Sont-inscrits au tableau pour ,1a. Légion 
d’honneur, MM: : 

Les médecins : 1. Froment. Levant ; Robert 
Gardies. année Rhin ; Renoux, non act. ; 
Casablanca 158 e inf.; Boite, Tunisie ; Fabrf, 
141 e inf.; Brusset; Tunisie ; Laurens, Metz ; 
Fromant, 103 e art. - 

11. Mercier, 120 e "art.; Cuyottc, armée Rhin; 
Pellet. armée Rhin. Fournier, LeVant; Dur¬ 
ban,, Strasbourg; Grondone. Lyon; Sorrel, 19’ 
corps ; Riss, 192 e art.; Gabrielle, Lyon; Prost, 
D. C. A. 

21. Genet Maroc; Rttzie, 19* ■ corps; Brau, 
Maroc; Lilpd. Paris; But eau Ire div. légère; 
Sarrelab’out, 85 e ' inf.;' Loiseau, Istres; Plon- 
q.iiet,- Man-ville ; Gràttclclaude, Paris; Hass- 
ler,. 4 e art. 


un sanatorium a BerK-Pîaoe 

pour les îuuerculeux ae guerre 


* M. Duraient", ministre-du travail- et de 
l'hygiène, a reçu les'représentants de la Fé¬ 
dération nationale des bléssés du'pouirion et 
des' tuberculeux' chirurgicaux;' qüi lui ont 
soumis un projet de création,, à Bercl<-Plage, 
d’un sanatorium marin réservé aux tubercu¬ 
leux osseux de guerre. Le ministre, vivement 
intéressé, a promis ' d'appuyer dans tpute la 
■mesure du possible, la nouvelle' et intéres¬ 
sante initiative de la Fédération nationale 
des blessés du poumon et des chirurgicaux. 

Les-p'ersonnès qui voudraient soutenir cet¬ 
te œuvre éminemment philanthropique peu¬ 
vent obtenir tous renseignements au siège" de 
. 1 ! Association, il, rue des Ecoles. 


L’endocardite sfreptococcique Maligne à forme lente 


A propos d’un cas d'endocardite présenté 
â la Médicale des hôpitaux, une discussion 
s’est élevée'sur la thérapeutique de cette 
affection par la trypaflavine. 

MM. LauEry, Lemierre, P. Emile-Weill, 
Brûle, Maurice Lenant, Troisièr sont tom¬ 
bés d’accord pour dire qu il est actuelle¬ 
ment, à peu près certain que la trypaflavine 
ne guérit pas l’endocardite infectieuse ma¬ 
ligne. Les cas qui ont pu le faire croire 
étaient mal analysés ; en particulier les hé-, 
mocùltures étaient négatives ou n’avaient’ 
pas été pratiquées. " 


A la société médicale des hôpitaux 


Les rhumatismes tfentaires 


M. Jean Troisièr a signalé, à la dernière 
séance de la Société médicale des hôpitaux, 
que le rhumatisme .articulaire aigu — ma¬ 
ladie de Bouillaud — peut être précédé, à 
longue ou à brève' échéance, d’une crise 
d’alvéolo-artbrite- généralisée,- avec" sensa¬ 
tion d’allongement et _ d’ébranlement - des 
dents, avec douleurs à la pression'et à la 
mastication. Dans les trois observations 
qu'il publie, il s'agissait de rhumatisme 
franc chez des jeunes gens porteurs de lé¬ 
sions mitrales ; les crises étaient .. nette¬ 
ment influencées par le salicylate de sou¬ 
de, Dans un des cas. entre la phase d’al- 
véolo-arthrite apyrétique et la phase de 
polyarthrite fiuxionnaire des. membres 
s’intercalait une '• angine érythémateuse, 
avec rhumatisme tempoio-maxillaire. 

L’auteur oppose ce syndrome très parti¬ 
culier, nettement rhumatismal, au rhuma¬ 
tisme infecteux des membres, consécutif 
aux infections dentaires .et péndentaires. 
Il donne même une observation typique de 
rhumatisme - articulaire, saiicylo-résistant; 
sans lésion cardiaque, survenant en crises- 
répétées pendant plus de vingt ans,", pres¬ 
que toujours après des interventions sur 
des dénis cariées (plombages, extractions) ; 
-les deux dernières crises rhumatismales 
sont môme survenues lau cours de d’eux 
abcès dentaires et en ont suivi l'évolution. 

Troisièr Insiste, en outre, sur le caractè¬ 
re . régional des alvéolo-arthrites rhuma¬ 
tismales. si l’on-admet que Te virus rhu¬ 
matismal siège communément dans les 
premières- voies- digestives. Il relève-égale-' 
nient dans le rhumatisme infectieux, d’ori¬ 
gine seotiço-dentaira des ' manifestations 
régionales, angine, arthr-opathies cervico- 
rachidiennes,. torticolis, .qui précèdent lès. 
manifestations arthropathiques des - mem¬ 
bres. 
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LE CONGRES DE THALASSOTHERAPIE D’ARCACHON 


En haut et à gauche la réunion des Congressistes au Casino de la plage à Arcachon, à droite M. le Docteur Lalesque,'Président du Congrès. En bas et à gauche, la 
Source des Abatilles. En bas et à droite, le banquet offert par le Président à l’hôtel Victoria. Au-dessous de la + M. le Docteur Lalesque'ayant à sa droite M. le Pro¬ 
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Le Centenaire de la Naissance de CHARCOT 


DISCOURS PRONONCÉ A LA SORBONNE PAR M. BABINSKI 


~ LE MARDI 26 MAI 


.jffin. 



Monsieur le Président, 

Monsieur lé Ministre, 

Mesdames- Messieurs, -, 

Au mois d’août 1893, le lendemain de?‘l;F 
mort dé l’illustre médecin: dbtïjj nous ç^é- 
Hr.ons le centenaire- de la-naissance, je rétfi- 
geaiss pour: le; journal, polonais.- Nowiïiy £e-. 
kàrsliie-.é ti.le journahespagnol-, Revi'sta de Me-* 
(Ucina. u, Oiruroia Practicas une notice, nécro-- 
• J&gi'iue qui'commençait ainsi : « La 
de douleur que me fait éprouver la 
?, maître aimé et vénéré me rend difficile 
fort. nécessaire pour. 1 analyser, son œuvre, 
suis'aujourd’hui Plus enclin à pleurer la dis¬ 
parition de l’homme-dont ! j’ai-nu apprécier 
l’inépuisable bonté qu’à admirer le grand 
savant. Mais ai. par ses qualités morales, 
Charcot a; sq- gagner l’attachement de ceux 
qui,. comme moi. ont vécu dans son 
c'éstî seulement'son:-génie qui lui a 
haute, estime, de: tous:. Pareil, à l’astre 
éteint; dont lès-; rayons. 

", clààrer- l’espace, ce-; grand 
répandre la lumière qu’il prodiguait de son 
vivant. N’est-ce', pas une pensée consolante 
pour ceux qui aimaient Charcot ? » - 

Mon admiration était-elle excessive et.n’a¬ 
vait-elle pas en partie, pour source l’affection' 
quasi filiale et la reconnaissance d'un élève 
pour, son Maître? Non, elle n’avait rien 
tré.- ; . elle ne dépassait pas celle one. les i 
naux médicaux de tous les-pays ont man 
té©: dans les écrits "consacrés alors- à la mé¬ 
moire de Charcot. Il me suffira de rapporter 
les-lignes suivantes d’un article publié à net¬ 
te époque' par la revue: allemande NéurMO- 
gisches Centralbiatt .- « Nos lecteurs n’ont 
pas besoin que nous leur exposions les tra¬ 
vaux de Charcot. Pour une - part importante 
ils-ont ouvert la voie à nos recherches scien- 
tiffiquês. Pôur une autre part, ils ont apporté 
à i dès questions diverses dés solutions qui 
semblent définitives. Il n’v a guère d’affec¬ 
tion: importante du. système nerveux dont nô¬ 
tres connaissance ne se soit accrue grâce aux 
investigations de Charcot; à son remarquable 
dort d’observation, à son coup d’oeil génial. 
La> grande, majorité des neurologistes con¬ 
naissent et'vénèrent, Charcot., non seulement' 
à'cause de son œuvre ; ils ont vu au travail: 
ce grand savant, ils ont entendu ses leçons,, 
assisté à ses démonstrations. cliniques qui 
les ont instruits et puissamment stimulés. 
Nous déplorons la perte de ce grand cher¬ 
cheur. P.2 mémoire sera dans tous les temps 
-hautement estimée. » 

Il ; serait difficile’de faire,en quelques phra¬ 
ses un éloge plus enthousiaste. 

Il faut cependant y ajouter que si Charcot 
doit, surtout - sa. renommée à ses études de 
neurologie 11 a aussi, déployé son activité 
créatrice dans la plupart des domaines dé la 
pathologie au. développement desquels il; a. 
contribué. 

Cette ; cérémonie ayant pour but d'évoquer 
le souvenir- d’un Français dont 1 l’œuvre a ré¬ 
pandu un grand éclat sur notre pays, les pa¬ 
roles ici prononcées ne- seront peut-être pas 
perçues seulement par l’assistance ’ d’élite 
qui nous fait l’honneur de nous écouter, mais- 
pairviendront aussi au .grand public qui n’ap¬ 
précie: guère un'effôrt, scientifique que lors¬ 
qu’il en découlé pour l’humanité un profit 
matériel immédiat. Je.crois devoir, pour ce 
motif,- faire 'quelques > remarques préalables 
sans lesquelles-..notre culte, pour Charcot se¬ 
rait- imparfaitement: compris. Ceux qui fie 
sont pas initiés- se -font, surtout de lui l’idée 
d'un médecin impeccable dans ses diagnos¬ 
tics, renommé par ses cures nombreuses, 
d'une célébrité mondiale, comme jadis Boe- 
rhavé.- tellement connu qu’une lettre adres¬ 
sée d’un point quelconque du globe lui par¬ 
venait’sûrement, paraît-il, pourvu , qu’à- son' 
norn fussent joints sur l’enveloppe ces-mots : 

« Médecin en Europe ». 

. Certes, c’est; une qualité' que de ■ savoir re¬ 
connaître lai nature d'un mal et d’y opposer 
um traitement efficace, mais celui qui. arrive 
à; cè-résultat- en: utilisant 1 seulement: des 
moyens que d’,autres-ont’ trouvés n’a pas de 
titre-;à,la.reconnaissance-dè lai;postérité. Pour 
la.mériter il faut être soit, ce qui est évident, 
ïiifiyenteur de- là: méthode curative, soit; ce 
qu'on perd trop souvent de vue, l’auteur de 
travaux, qui; bien* que dépourvus d’intérêt, 
pratique au début,. ont’été en quelque .sorte 
des: étapes- à: franchir- ayant d’atteindre le 
biut, Une trouvaille thérapeutique est en gé¬ 
néral : . l'aboutissant; .d'une série- de recher¬ 
ches- dont: lès premières sont de grande im¬ 
portance: 

En-voici un: exemplè : Il nous est. possible 
actuellement- de reconnaître Tèxistènce d'une 
tumeur oui, en comprimant: là rnoëlle, déter¬ 
mine. des- troublés- sensitifs. et : moteurs,, iiréé 
mêdiahlès- autrefois-- et; qui: entraînaient: in¬ 
failliblement- la: mort.après des-années de 
soutfrances ;.nous sommes en.mesure de pré¬ 
ciser: lè niveau, où', elle siège et de dônner- 
ainsi’ au chlrurgièrr là” possibilité' d’èn prati- 
'qu-er l’extirpation souvent -suivie d’une guéri¬ 
son i complète-, et i définitive.. O’est-, le ; triomphe ! 
de la collaboration médico-chirurgicale. Mais 
si lès maiadès-ainsi’ traités dèi-vent de là- re¬ 
connaissance aux praticiens qui les ont soi- 
?• g'nés, n’en doivent-ils pas encore davantage 


■aux chercheurs ouï- sont parvenus à distin¬ 
guer- Tes caractères - permettant, d'établir.-- ce 
diagnostic, entre autres à Gharcot dont les- 
étudès sur la compression lente de la moelle, 
lies douleurs radiculaires- dites pseudo-névral¬ 
giques ont. été précieuses, et aussi’'aux. ana¬ 
tomo-pathologistes désintéressés, qui? ont: dé¬ 
couvert l’existence de ces tumeurs ?. Gès pre¬ 
mières observations semblaient d’abord de 
simples curiosités; cependant sans elles les 
malades’?«ir question continueraient, à être 
classés dans le groupe des paraplégiques 
considérés comme incurables- et' abandonnés- 
là. leur: triste sort.. 

Autre exemple : la syphilis est devenue 
bien moins redoutable depuis qu’on a, mis 
en.œuvre pour: là .combattre, en.plus des mé¬ 
dicaments ancièirs; de nouveaux remèdes; 
puissants et qu’on a apporté plus, de persé¬ 
vérance dans la lutte contre: la-maladie. On 
;r>eut espérer qu'on finira par en avoir raison 
avec les méthodes prophylactiques et; eprati- 
ives auxquelles" on-a recours. Gertes* il faut, 
rendre grâce à Ehrlich qui. a fait à la théra¬ 
peutique ce magnifique présent, 1 , lè; SàlVar- 
san. Mais il y a tout lieu d’admettre que l’I¬ 
dée de chercher empiriquement dè nouveaux 
composés arsenicaux pour combattre 1 , la sy¬ 
philis lui a été'-. suggérée:, par les succès, re¬ 
latifs obtenus avec l’Atoxyl par. Salmon (de 
Paris) qui lui-même a été* conduit à essayer 
ce nrodùii déjà employé contre le.tréponème- 
de la maladie du sommeil, à la suite de la 
découverte par Schauddin du tréponème pal- 
liduin de/ là. syphilis. Et - pourquoi: s'est-on ; 
tellement-.préoccupé de trouver de nouvelles 
armes contre cette maladie dont les manifes¬ 
tations, autrefois- connues, sont relativement 
'bénignes et’ combattues: efficacement' par les 
(moyens depuis- longtemps en, usage? C’est 
parce que Fournier, autre gloire dè la méde¬ 
cine française, avait montré dans une série 
de travaux-remarquables- què - cette infection: 
-était cause d’affections du système nerveux 
particulièrement redoutables ; paralysie gé- 
néraiè, ataxie; loeomotrïce_.et de. diverses. afi 
fections viscérales. Cê sont ces. accidents; gé¬ 
néralement tardifs, pouvant- apparaître: 20. 
.ans et- au-delà après" la: contamination qui 
par leur gravité et. lè nombre de leurs victi¬ 
mes; ont : fait: dé: la syphilis, imnarf alternent: 
traitée- un fléau, III est: bien: clair' enfin: que.- 
(Fournier n'aurait: pas accompli son; œuvre 
magistrale- si dès; précurseurs n'avaient: éta¬ 
bli l’histoire anatomo-clinique de la. paraly¬ 
sie générale'que Baylè a su distinguer des 
autres maladies mentales-, l’histoire, anatô- 
imo-çlihique dë. l'ataxie, locomotrice;, dm tabes 
dont on doit la découverte à Duchenne, de 
(Boulogne, à' Romberg et dont Charcot a'con¬ 
tribué. pour, une grande: part, à faire con¬ 
naître les manifestation? ^ar- ses études sur 
les formes frustes du tabes et ses mémorables 
travaux sur les arthropathies tabétiques. Il 
(n’est donc pas paradoxal de soutenir que, 
'quoique Charcot: ait considéré la syphilis 
icomme.’. une cause? simplement prédisposante. 
; du tabes,, de la; paralysie générale, 11. a. joué 
•un rôle- dans l'évolution; dès- Idées - qui : a con¬ 
duit à la thérapeutique actuelle de* la syphi¬ 
lis,-. 

, II.y a là.,une.chaîne.de,découverte:et.dlin- 
'ventions dont'ceux qui ont'forgé'Iés premiers 
anneaux, ne sont nas; lès^moihs 3 dignes- d’esti- 
|me et de gratitude. 


Le prix d’un travail scientifique ne se mesu¬ 
re pas aux avantages immédiats qui en 
rivent. Il est proportionné à sa nouveauté, 
aux changements heureux qui peuvent e: 
résulter dans l’orientation de la pensée. 
L’apport de- Charcot est’ très riche en: tra¬ 
vaux-dè-ce genre. Comment est-il arrivé à le 
constituer? Sans doute, il y avait chez lui 
lune - faculté - propre aux grands observateurs 
de discerner les faits importanteset. jusqu’a¬ 
lors inaperçus-- ou: envisagés seulement, sur: 
l’une dé leurs faces, d’y fixer son attention, 
de lès considérer sous un autre angle ; facul¬ 
té en quelque sorte innée ;■ c’est pourquoi 
■certains esprits, d’ailleurs très distingués; ca¬ 
pables de s’assimiler aisément les idées d’a 
(trui sont-peu: féconds, Toutefois; à ce. do: . 
pour qu’il soit productif, doivent se joindre 
d’autres qualités essentielles, le labeur,, l'ap¬ 
titude à- là patience, dont Buffon; faisait: si : 
(grand’cas, et qui, si, elle n’est pas le génie, 
est une condition sans laquelle le génie a 
(rarement la possibilité; dé se manifester,, sur¬ 
tout en médecine humaine où Ta; vérification - 
'dès idées? que font naître- dès- observations? 
-(nouvelles exige parfois une très? longue? aVen¬ 
te. 

. Charcot possédait ces . qualités au, suprême; 
•degré. Bien que s’intéressant à tous les mo¬ 
des’ de l’activjtê. intellectuelle, aux arts, à là 
littérature, il né: perdait jamais de. vue ses 
(études ; spéciales ■ 11 y pensait toujours, sans 
besseien. quête: de faits-susceptibles de l’éclai¬ 
rer, mais il savait patienter et ne sè hâtait 
-pas’ dé- conclure.' Il fallait? l'entendre et le. 
-voir dàris.- -son -cabinet de , consultation: à. là 
Salpétrière interrogeant et examinant avec 
perspicacité lès malades oui se présentaient 
à lui, cherchant: avant tout- à leür être utile 
.car: il-ét.âit la conscience" même, mais-cons¬ 
tamment à l’aiffùt du nouveau, ou de faits 
furtif, rapprochés? d'ôbservations antérieures 
(gravées, dânssa> mémoire.et objets: de?ses mé¬ 
ditations; lui permettraient de résoudre de3 
problèmes-qu'il' s’était- posés, 

: II’,anatomie patholégique le (■ pasàonnait 
■comme la clinique, et: c’est 1 grâce à: ces deux 
,ordres d’études qu’il a pu donner là• descrip¬ 
tion d'espèces nosolbgiques- inconnues jusqu'à? 
htm? 

’ Toutes les? sciences biologiques le oaptl- 
jvaiènt:;.on;verraile-partliqu'il sut'tlrer-de ses? 
ïc-onna-iSsamces; en> médecine - vétérinaire: Ses 
(travaux sur les: localisations? cérébrales" l'àu- 
.ralènti entraîné.' à: l'expérimentationi sur. lés’ 
animaux» si sa sensibilité pour leurs souf¬ 
frances ne l’avait toujours détourné de: ce 
.(genre île recherches dont; il: reconnaissait; 
.d’ailleurs la légitimité’et la nécessité. 

; Il ne s’ést'pas?occupé de bactériologie,-, mais 
n’en a; pas- méeonnu. l’importance fondamen- 
ïàle, comme, certains? de • ses? contemnarai as-.et; 
(dans les conflits • académiques qu'avaient'fait 
(Surgir- les .communications-dé Pastemv.il- s'èst 
(toujours trouvé avec Vuipian> du bon cf«lé; 

( Le nom de Cliarcot est lié à’celui dë là. Sal¬ 
pêtrière où?: ii; a- été interne - en. 1852,:. dont il à. 
■été- nommé - médecin- en -1868': et- qu'il: n’-à. pas? 
quittée jusqu’à sa mort, -se rendant -compte 
,duj merveilleux, champ.-d’études offert, par, cet> 
pospice qu'il appelait avec compassion. : 

Emporium" dès- misères; humaines-" » : II 1 ftra*- 
ldra/it: des ; heures- pour' donner une idée com¬ 
plète de là richissime moisson qu’il y a faite. 


Or, je suis ebligé d’être bref, étant donné le?' 
nombre dgs orate.urs qui ont exprimé le désire ■ 
de prendre la parole dans cette solennité. ,. 

Quelques-uns des travaux de Charcot 

Sa thèse de'doctorat, en.1853, sur lé rhumav - 
tlsm© articulaire, chronique, complétée par; 
des travaux: ultérieurs surle même sujet, faitî 
époque. Charcot montre- que la présence d'un? 
'excès d’acide urique dans- le sang-sépare*net¬ 
tement la goutte des diverses formes du rhu¬ 
matisme articulaire. Il établit un rapproche-?;? 
hne.nt entre ■ l’affection,; connue sous le iibragj 
id’Artlïrite sèche. d’Arthrite déformante, de 
ünorbus. coxae senilis-. et le rhumatisme 
noueux. Ce ne sont q>as là deux maladies dis¬ 
tinctes, mais deux formes d’u-ne même ma- 
:ladie, Ernest? Besnier;? dans? son • article ■ sur. le 
rhumatisme- du dictionnaire, eneyclopédiime' 
des Sciences? médicales, ffaisant 1 l’historiéue 
dü ■ rhumatisme chronique: progressif r écrit: que 
«- la laborieuse: construction, dé- cet édifice 
.nosologique? a: eu pour? couronnement: l’frçu-., 
vre de Charcot: » 

Ses, leçons- 'cliniques ’ sur: les - maladies- des 
vieillards.’ sont: pleines- d'observations-- jupli. 

■ cieuses sur. la physiologie de la-vieillesse, sa 
pathologie,- le cachet particulier nue la séni¬ 
lité imprime, à; là- plupart dés- maladies-, (h 

■Il rapporte le premier, en collaboration 
avec Vulpiân, un, fait: anatomo-elfhique d’ài- ' 
faction ■ ulcéreuse de la valvulé tricuspidé avec 
état typhoïde? Cette’ étude, a été lë point.- de 
dénart de publications nombreuses qui, ont 
(vulgarisé la notion d’endocardite ulcéreuse. 

La claudication intermittente 

■ Sa méthode l’a conduit, après • qu’il eut 
(Observé pour? la première fois en 1859 un ma¬ 
lade atteint de l’affection à laquelle on don¬ 
né le nom de-claudication intermittente-par 
(oblitération: artérielle, à rapprocher ce cas 
de faits analogues décrits huit ans aupara¬ 
vant: em pathologie hippique: par Boulay et 
îGôubaux. Même symptomatologie et même 
.pathogénie.. Tant que lè clievalI est au pas sa 
^démarche” est? normale,-, mais- à’, peine a-t-il 
(trotté pendant: quelques minutes - que la boi¬ 
terie- apparaît;. Chez l’homme.- là? marclieiest 
.au début, normale et‘ ne?provoque aucune sen¬ 
sation pénible. , mais après , un làns de temps 
ipl-ùs ou: moins long parfois - très court, une 
douleur se fait sentir ; elle augmente si. la 
(marche n’est pas interrompue, et s'accompa¬ 
gne dë- claudication, Cès troubles disparais- 
.sent’avêc- .le, repos-pour? se, reproduire après 
■un. nouveau déplacement. Charcot a montré 
que ces phénomènes doivent être rapportés 
à l’isohémie; La quantité' de sang qui par; 
(vient, aux muscles, suffisant tout.au plus 
pour y entretenir La-vie lorsqu’ils sont; au • 
.repos, ne: suffit- nius lorsqu'il 1 s’agit de con¬ 
tractions énergiques et prolongées comme le 
isont. celles que. nécessite- la- marche ou- ,la 
.course. Ce" sont là dés notions’ qui:-' ont une 
grande -portée-pratique; Uh. traitement insti- 
itué en. temps opportun,, la réduction des 
(exercices, ■ le repos peuvent- mettre le malade 
:à' l’abri: d’àccideirts" graves; dë- là- gangrène 
(qu’entraîne- souvent; cette affeetiôn, quand sa 
nature est> méconnue. Tout; cela est. banal àu- 
jourd’hui. Mais en médecine humaine, avant 
■Charcot, personne ne se doutait--de‘l’existen¬ 
ce- de cette affection?et sans- doute,, jusqu’à 
l’apparitiôn. de la gangrène, traitait-on de 
rhumatisantSvOU! dé malades Imaginaires; les 
sujets-, de ce genre. 

Le goitre exophtalmique 
| Dans , ses « Leçons du Mardi-» organisées 
ide- façon à: donner l’image de la clinique 
ijournalière, leçons recueillies, par Blin, Col- 
î-lin aujourd’hui? tous deux très distingués 
(psychiatres .et: par -son fils Jean, que ses voya¬ 
ges d’exploration ont rendu à son tour- oélè- 
.bre, Charcot; à propos d’ùne malade atteihte 
.dè goitre: exophtalmique, indique avec s'a 
■modèstie; habituelle la part qui lui revient 
dans la- connaissance de cette affection. 

( «? De goitre? exophtaliniqpe, ditiil;.,n\est pas 
(une. affection: très aneienhementî connue. J’ai 
lété le premier; à,la ffaire.connaître en.Erance. 
(C’est en 1856 que je montrai pour la; premiè¬ 
re fois au professeur Piorry un oas de ce 
(genre? Jè lui l dis? : voici :' une maladie -que’ nous 
.ne? connaissons? pas? ;. o’ëst: la, maladie décrite 
(par? Basedow, en? Aîlèmagne. . et par? Graves, 
en Angleterre. C’est; une? maladie- caractéri¬ 
sée nar des palpitations- de cœur; une accé- 
jlératiônidü'pouIè'Ottlà:: proémihence dés yeux. 
;Ge: à. quoi; il! me- répondit', que? jjétais,-. un: on- . 
'tolègiste- et',, quifi. pouvait:, sa faire' qu’une 
jfemme . ait! dm goitre ett dès- palpitations de 
■oœur sans qu'on fit- de- cela une maladie 
ispédà'lte. »» 

Les objections qui fùrent' faites à Charcot 
(Ct: cela? par- dés Hommes-" éminents? qpl! sa re- É 
(fusaient à- voir lès? liens- unissant les- divers 
'symptômes par ' lesquels? se manifeste le-goi¬ 
tre exophtalmique soulignent le mérite qu’i! 
as eu àimconnaître Uexistence: dé: cette?espèce | 
-nosolagique. contre., laquelle la thérapeutique 
est" si’ Bien armé'e aujourd’hui: 

( Voir la suite page 4) ? 




























3 



QUELQUES SOUVENIRS SUR CHARCOT 
racontés par l’un de ses élèves 

——>•-<-i- 

M. le Docteur Colin, médecin chef de l’Asile Sainte-Anne, qui rédigea, étant élève 
de Charcot, les fameuses leçons du mardi, a .évoqué sur le maître dont on fête le 
centenaire, des souvenirs qui le font revivre devant nous 


Lesfêtss du centenaire de Charcot 


,Elles ont coïncidé avec le 25' anniversaire 
de la.Société de Neurologie de-Paris et 
ielles ont obtenu un succès considérable, 
■digne de la grande figure médicale qui 
honore la Science ; Française 


.'Nous avons annoncé à son ‘haurede pro¬ 
gramme des ‘fêtes qui se sont déToiilées 
.aiétte ..semaine à Paris, ;à l’occasion du 
centenaire .de .la naissance de-Charcot. Il 
i£aut>ide ■ suite ! que- - nous disions : tout le : bien 
qu’on: doit -penser.'de Ha façon dont ces fê¬ 
tes ont été organisées. 

;La -.journée de lundi fut 'consacrée à 
deux -séances de travail qui se tinrent à 
to -Salpêtrière et où'furent discutés deuxi 
rapports sur la «'Sclérose latérale 'amyo¬ 
trophique ». 

Le mardi, la Société de Neurologie de: 
tBaris, en >.commémoration de son .25 e tan- ; 
miversaire ïtint. en i son hôtel délia rue de, ; 
.'Berne, une -séance ©xcptionnélle au cours' 
de laquèlle--M. le .Professeur,, -'Gmllain fit 
un discours . remarquable, 
i&e même : jo.ur, .à l’Académie de /méde-j 
.cine, -.dans .une séance solennelle ..où .-se; 
■pressait toute l’élite ..médicale française, 
un '.éloge de Charcot 'fut prononcé par M. 
fie 'Professeur Pierre "Marie. 

!Le-soir du même jour, une séance fut 
'tenue au grand Amphithéâtre de'la Sor¬ 
bonne que présidait M. le .' Président de ,la| 
.République -et au cours de laquelle . devant 
mi-.amphithéâtre .de ,3U)00 personnes, -M. 
(tel Professeur Babinski lut le discours que- 
•nous publions en tête dé -ee numéro de 
l'Informateur Médical et qui obtint un 
succès que le grand amphithéâtre de la 
ÎSorbonrie .connut 'bien rarement. 

.‘Au .cours .dé - cette .séance • d’autres dis¬ 
cours furent .prononcés -par M. le (Profes¬ 
seur Guillain, par .M. de Professeur Ma- 
•rinesco, de Bucarest, .par M. le Professeur 
■Roussy, au nom de da Société anatomi- 
cque, par.M. le 'Docteur uRitz, au > nom de 
da -Société -médicale des ^Hôpitaux, par M. 
de Professeur, Càlmette, au nom de l'Ins-j 
•titut 'Pasteur, par M. le Professeur Lalle¬ 
mand, au nom de l’Institut de France 
.dont Charcot faisait .partie, par M. .Sin- 
glain Simson, président de l’Institut royal. 
:Me Médecine de -Londres et enfin, par M. 
'de ’Mcmzie, "Ministre -de 'l’Instruction pu- 
'-Blique. 

Le mercredi matin, '27 mai, eut.lien.une, 
" visite.à .la Salpétrière ..cette visite fut-un 
-véritable .pèlerinage. Des stations succes¬ 
sives eurent lieu, dans lamphithâtre où 
Charcot fit ses inoubliables leçons, dans 
/ son cabinet de consultation, à sa biblio- 1 
lihèque, à sa clinique, à la chapelle. 

Au - cours de ce .pèlerinage scientifique;; 
ides vues photographiques et cinématogra-. 
■phiques -'furent prises à d’instigation de 
'l'Informateur 'Médical pour commémorer 
.:ces fêtes œn d'honneur d’une des -gloires 
les plus pures de : la ,Glinique française. 

Dans : notre .prochain numéro, nous pu- : 
dMieronsda plupart .des photographies qui 
ont été prises et nous reviendrons tant, 
sur les -différents discours qui ont été 
prononcés que sur les différents rapports 
■qui ont été-présentés au cours de ces assi¬ 
ses scientifiques. 

Nos lecteurs nous excuseront du léger 
iretard apporté à la publication du nu¬ 
méro de ce jour qui est dû aux soins que 
nous avons apportés..pour donner à nos 
! lecteurs des renseignements de dernière 
i heure douchant de centenaire de Charcot. 

Nous soûlons .remercier en terminant 
i les organisateurs < du i Congrès qui - ont ; bien 
woulu placer à G! Académie -de médecine, 
rparmi les souvenirs de . Charcot exposés à 
i la vénération du i public, le - document que ; 
«nous avons .puÉlié en tête de notre dernier 
: numéro et qui représente Ghareot au -mi- 
Gieu de ses élèves, en 1890. C’est une nïar- 
;-que d’estime apportée aux efforts que 
nous faisons-pour publier dans l'Informa¬ 
teur Médical une documentation photo¬ 
graphique de premier choix. 

Presque toutes -les grandes Nations 
.s’étaient iàit représenter aux fêtes du 
centenaire de Charcot, voici les délégués 
'.officiels de leurs gouvernements : 

Suisse : MM. Bihg-, Naville. — Pologne : 
'M. Jean Pitz. — Portugal : M. Egas Monis. 
— Uruguay :M. Musio Fournier. —, Cana¬ 
da : M. Boulét. —Italie.:.MM. Mingazini, 
'Melotti. Donaggio. — Duèhé de Luxem- 
‘bourg : MM. Welter. Wenger, —.Russie.: 
M. Minor. —iEsthonie. : M. iPoussep. —Ré¬ 
publique Argentine : M. Ingegnierosf — 
Roumanie : M. Marinesco. — Amérique du 
"Nord : M. Allen Star. —'Japon. : M. Tsurou- 
tlfli. —Norwège : M. Mouràd Krohu. — Suè- 
<de : M. Marcus. — Danemark : MM. Wim- 
mer, Christiansen. — Hollande : M. Von 
(fier Scheer. — Belgique : M. Béco. — 
Tchéco-Slovaquie : M. Hascovec. — Yougo¬ 
slavie : MM. Constantinovitz, Lapinski. — 
Pérou : M. Mimbela. — Grèce : M. Patri- 
kios. — Mexique : .M. -Castillo .Najera. — 
Brésil : MM. de Souza, Gotuzzo. — Finlan¬ 
de : M. 'Fjalar'Leiri. 


' Charcot P Ce nom 'qüi 'eut séduit 1 Balzac, 
sonne à'l’oreille comme un appel annoncia¬ 
teur des temps nouveaux. "Et/ je ne saisj 
pourquoi, au moment où j’évoque le souve-| 
nir du Maître dont nous célébrons le cen-te 
narre, un autre nom balzacien vient -sou: 
ma .plume celui de V.ùlpian, parisien lu.! 
aussi et camarade ..dMnternat de Charcot. j 

Charcot, au profil antique, Médecin-de Ha' 
Salpêtrière' en .1862, qui, dès cette époque : , : 
■attirait à. lui tou te. une .élite..pensante, .de 
Bouchard à Magnan ; -Vulpian à la belle 
tête d'l-Tippocrate, pensive et - douce, dont 
la nomination à la ch dire d’anatomie pa¬ 
thologique. en 1867, .provoquait devant le 
Sénat impérial 'la fameuse .protestation de 
-Mgr Maret, évêque de Sura, .où Vulpian 
était inculpé-de .matérialisme, protestation 
qui suscita l’admirable : intervention de 
Sainte-Beuve. Grande époque, en vérité, 
que . celle- où ; pour ; défendre la liberté . de 
.pensée, attaquée par .'Mgr Dupanloup et 
soutenue par Wurtz, le grand doyen, on 
voyait ;ae liguer les , Sainte-Beuve, les Re-: 
man, les Littré,. les-.Quinet, les Michelet ! 1 

Mon enfance:s’est tout entière écoulée au 
milieu de ces événements,. et je me souviens 
qu’avartt les années'TO, 'le nom de Charcot 
rayonnait déjà • d’un pur -'éclat en : France 
et À l’étranger. 

■ Charcot -prenait .un service de .malaûes 
âgées, considérées comme des ■ chroniques: 
(peu intéressantes -et montrait tout-ce que' 
d?observation ('clinique f peut donner . à i(tâi 
science lorsqu’elle est dirigée par un esprit 
sqpérieur il abordait < tous les ' domaines,; 
rénovant une partie de l’anatomie patho¬ 
logique jusqu au,-jour où, en .1882, à cin¬ 
quante-sept-ans, il obtint la fondation- de 1 
la \ chaire de clinique' des m-âlàdies ner¬ 
veuses. 


La ; génération "actuelle, qui- vôit -seule-' 
ment l’épanouissement ’d’une idée féconde 
: enfin, réalisée .et déjà auré-olée'.par le souve¬ 
nir toes âllustres successeurs du preimci 
'Maître, -a .peine à-se :figurer la profonde 
.empreinte . que < Charcot ; a 'laissée . sur : les; 

■ hommes •-de mon âge rêt (sur ceux '.qui, 
m ont immédiatement précédé. 

‘Je laisse à d’autres le soin de retracer 
les étapes de cette..étonnante carrière. Pour 
ma part, ayant au le très grand honneur 
d’être admis â son-foyer, je voudrais’ re¬ 
présenter l’homme tel que-je l’ai connu, de 
1887 à 1891. 

C -est 'd’étoord 1 le- service de la' Salpêtrière., 
la division Pariset dirîgée par'la vénérable 
'Mlle :Bottard, survélllante en chef, décorée' 
de ia Légion d’honneur, qui avait alors: 
près-de (soixante-dix ans, et qui nous ra¬ 
contait comment, ; ayant -débuté à seize 
ans dans le service, elle avait ■ connu .ex¬ 
terne -le grand chef d’aujourd’hui. 

C’est ensuite l’arrivée du Maître dans-sa 
voiture;à deuxréhevaux venant, l’hiver du 
IhoulevafdrSaiiit-Germain, l'été de .Neuilly, 

; pensif, ou bien. lisant les • diverses. publica¬ 
tions parues en .-France- .ou à .l’étranger. 

'C’estda>station quotidienne à la -petite por¬ 
te du service, puis l’entrée dans lé cabinet 
où, aussitôt, commençait l’examen des ma- 
Gadés, examen ‘fouillé,, approfondi, mêlé de 
discussions avec les assistants, chefs de 
clinique, internes, médecins étrangers, ex¬ 
ternes ou simples 'élèves. 

Ce sorit 'lès cours 'à l’amphithéâtre 
•et des leçons du mardi, ]a, policli¬ 
nique où, sur des centaines de con¬ 
sultants -on avait choisi quelques cas par- 
' ticulièrement. intéressants que Charcot 
montrait'-à son auditoire. 


[Te MENEE msicaL 

Naissances 

Le docteur. et Mme Georges Saint-Martin 
■èt leur fillp Marie-Geneviève sont heureux 
de'vous faire part de la naissance d’un 
garçon, Antoine, Bonnut (B.-Pyr.), 29 avril 
1925. 

Le médecin-major H. Matinas et mada¬ 
me, née Madeleine Lambert, (font part de 
la-naissance-de-leur fille Collette. 

Marie ges 

Le 28 avril a eu lieu, à Lamalou-les- 
Bains, le mariage do Mlle Alice Ménard, 
fille de M. le docteur Charles Ménard, 
avec .M. .Léon Février, architecte, décoré 
de ila. C roix > de : guerre. 

De Nîmes, nous apprenons le mariage 
du docteur Max Bouniôl, .chevalier de "la 
iLégion d’honneur, IÇydix de .guerre, ancien 
-ai de: de. .clinique, ophtalmologiste des :hôpi¬ 
taux de f Nîmes, avec Mlle /Thérobd. 

Nécrologies 

Le docteur 'Louis Gaèhon -est décédé le 
24 avril, à Montpellier, -sa ville natale, à 
;l’âge Ü,e 59 ans, 'après- une douloureuse 
.maladie. .-Ses .obsèques ont eu dieu au mi¬ 
lieu d’une affluence .considérable. ,'C’eét 
une i physionomie montpelliérâine qui dis¬ 
paraît. Ancien médecin de la marine, 
après un long séjour à : bord, des paquebots, 
il exerça en France, :dans des stations 
thermales. 

On nous aunon-ee la mort, à l’âge de <46 
ans, du docteur ij. Broca, :13, rue du Pré- 
■S'ainhGervàis, ' Paris, mort- des suites de 
maladie ( contractée-aux années. 'L’inhuma¬ 
tion a eu lieu à Fouqueur (Charente), dans 
la plus. .stricte. intimité. 

Le docteur Maurice Vernît fait part'du 
déc ès • de son i fils Maurice-Pierre. 

Nous apprenons ia mort ■: 

Du docteur • Joseph Pawinski, de Varso¬ 
vie,, correspondant étranger de 1’Acddémie 
■de .médecine,de,Paris,-décédé à.P.aris,; 


( Voir suite,page ?) 


Nous avons rapporté dans notre dernier numéro la communication faite à l’Académie de Médecine par # M. le Docteur 
Blanco-Acevedo, Professeur à la Faculté de Médecine de Montevideo sur les nouvelles orientations de la chirurgie. — 
Désireux de faciliter à notre distingué Confrère la possibilité d’exposer clairement les principes généraux de sa méthode de 
vaccination préopératoire, M. le Professeur J.-L. Faure invita le Professeur Blanco-Acevedo à faire, dans son service de 
l’Hôpital Broca, une conférence. C’est au cours de celle-ci. q.u.’a été effectuée la photographie ci-dessus où nous reconnaissons 
de gauche à droite u M. le Professeur Roussy, M. le Docteur Douay, M. le T*rofesseur Blanco-Acevedo,\M. le 'Professeur 
J.-L. Faure et M. le Professeur Desmarets, Chirurgien des hôpitaux. (Photo informateur Médical) 
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Le discours de M. Babinski à la Sorbonne 

Au Centenaire de Charcot 

(Suite de la page 2) 

Charcot à complété la description du « ver- 
'tigo ab aure laesa » donnée paf. Ménière. De 
plus, il a eu l’idée ae traiter cette affection 
souvent très tenace par le sulfate'de quinine, 
et il a obtenu des résultats satisfaisants. Di¬ 
vers faits relatés dans dès travaux français 
ou étrangers, notamment ceux de Weir-Mit- 
,chell de Philadelphie, ont confirmé les asser¬ 
tions de Charcot. 

Le professeur d’anatomie pathologique 

Les leçons ' que fit Charcot, après avoir été 
nommé Professeur d'anatomie Pathologique; 
à la Faculté de Médecine, sur les affections 
des organes de la respiration, - les maladies 
du foie, des voies biliaires et des reins eu¬ 
rent le plus grand, succès. J'ai demandé â 
mon ami Letulle. un des successeurs de Char¬ 
cot dans cette chaire, particulièrement cjua- 
lifié v pour apprécier avec du recul la valeur 
de ces Conférences qu’il a suivies lui-même, 
de me faire connaître son opinion- à cet 
égài’d. De la note qu’il a bien voulu me re¬ 
mettre, .'je'détache les lignes suivantes : «Ses 
auditeurs conservent encore aujourd'hui, 
après cinquante ans écoulés, le souvenir im¬ 
pressionnant de 'ces leçons d’une telle clarté, 
faites avec”une autorité si suggestive, que les 
idées du maître se gravaient impérieusement 
et pour toujours dans la mémoire.... Il a été 
servi par une méthode anatomo-clinique im¬ 
peccable. L’impulsion donnée par Charcot 
à la science anatomopathologique à la fin 
du xi.V'a été féconde. Il restera dans la pha¬ 
lange des Maîtres de lai Médecine française 
et le sillon tracé par lui demeurera ineffa¬ 
çable. » 

Si telle est l’idée qu’il est permis de se 
faire du rôle de Charcot s’attaquant à des 
problèmes étrangers a la neurologie, quel 
jugement porter sur ses travaux concernant 
les maladies du système nerveux, dont je 
vais chercher maintenant à donner un aper¬ 
çu. 

Je mentionnerai d’abord ses études sur le 
ramollissement du cerveau, l’encéphalite, 
l’hémorragie cérébrale. Il signale avec Bou¬ 
chard une altération des petites artères de 
l’encéphale, sorte d’anévrismes nui sont la 
cause la plus fréquente des hémorragies cé¬ 
rébrales. 

Il attire l’attention sur les renseignements 
que donne, pour le pronostic, l’état de la 
température centrale dans l’apoplexie liée à 
l’hémorragie cérébrale et au ramollissement 
du cerveau. 

Son ouvrage sur « les localisations 
dans les maladies du cerveau » 

Paru en 1876, il peut être considéré comme 
un chapitre d’introduction à l'histoire clini¬ 
que des localisations cerebrales chez l’hom¬ 
me. « Le principe de ces localisations, écrit- 
il. est fondé sur la proposition suivante : le 
cerveau ne représente pas un organe homo- • 
gène, mais une fédération constituée par un 
certain nombre d’organes. À chacun de ces 
organes se rattacheraient physiolpgiquement 
des propriétés, des i fonctions, des facultés 
distinctes,.. Sans méconnaître l’importance- 
que prennent nécessairerfient dans les étu¬ 
des de ce genre les documents relevant de 
l’expérimentation sur les anima qx (travaux 
de MM. Bouillaud, Hitzig et Ferrier, Carville 
et Dui-et. Pitres et Franck, etc.) on s’est sur¬ 
tout attaché dans ces leçons aux données 
fournies par l’observation clinique appu¬ 
yées sur l’examen méthodique et minutieux 
des lésions. » 

Ses travaux .ultérieurs, en collaboration 


avec Pitres, relatifs à la topographie de ce:- 
les des régiôns corticales dont la lésion- dé¬ 
termine des troubles moteurs et la dégéné¬ 
rescence descendante -sont fondés pour la 
majeure partie sur des observations, .recueil-- 
lies à la Salpêtrière. 

Dans la question de l’aphasie, t qui est en¬ 
core maintenant l’objet de controverses, il a 
apporté, outre des idées générales directri¬ 
ces, des faits observés d’une manière, rigou¬ 
reuse. 

Je rappellerai en particulier ses études cli¬ 
niques sur la cécité verbale pure, reliquat 
habituel d’un syndrome aphasique plus com¬ 
plexe. Il s’agit d’un mode d'aphasie disso- ; 
ci-ée consistant en ce que le malade, n’étant 
atteint ni d’aphasie motrice, ni de sürdité 
verbale, ni d’àgraphie est incapable de lire 
même sa propre écriture ; il n’y arrive que 
très difficilement et 'très imparfaitement en 
retraçant avec sa main droite les lettres qui 
constituent les mots dont il cherché à com¬ 
prendre le sens. 

Les travaux de Charcot en collaboration'' 
aveq Vulpian sur la trépidation - épileptoïde 
du "ied une des formes de la surréflectivité 
tendineuse, qui en sémiologie a une, si gran¬ 
de- importance méritent d’être mis en lumiè¬ 
re. S’il est vrai que les études systématiques 
%ur lés téflexes tendineux datent dé 1875 et 
sont dues à.Erb et à Westphal. il n’en est 
pas moins certain que Charcot et Vulpian 
opt. été sur ce point dés précurseurs. Dès 
1862, ils décrivent le clonus du pied, ils sou¬ 
mettent ce signe à une étude méthodique, 
montrent cUune façon, précise la manière de 
le provoquer et «entrevoient sa valeur clini- 

Alnsl que j’ai déjà eu l’occasion de le dire. 
Charcot s’est attaché à relever les signes nui 
permettent de reconnaître l’ataxie locomotri¬ 
ce dans ses formes irrégulières, frustes et 
dans les cas où certains phénomènes venant 
à prédominer ils peuvent donner le change 
et conduire à des erreurs de diagnostic. Il 
a insité sur la fréquence chez les ataxiques 
des crises laryngées et des crises ' gastriques 
signalées avant lui, il est vrai, mais dont il 
a le premier donné .une description complète. 

C’est à lui qu’on doit la connaissance 
des arthropathies tabétiques 

Ce sont peut-être ses études anprofondles 
du rhumatisme Chronique, dont il avait fait 
le sujet de sa thèse inaugurale, qui l’ont 
aqiené à discerner les caractères distinctifs 
qui donnent un cachet spécial aux arthropa¬ 
thies du tabes. 

Voici un extrait du Report on the Congress 
Muséum. London 1882, qui montre l’impor¬ 
tance que les médecins anglais ont attachée 
à la découverte de Charcot : 

« Il est intéressant, est-il écrit dans ce rap¬ 
port, aussi bien au point de vue historique 
qu’au point de vue pathologique, que dans 
ies grands musées de France ou d’Angleter¬ 
re il n’existait pas de spécimens relatifs à ce 
genre avant que M. Charcot l’eut décrite. 
Ainsi à Paris, au Musée Dupuytren, qui est 
célèbre entre tous pour sa collection d’os, les 
premièrês pièces concernant les lésions os¬ 
seuses dès 1 ataxiques ont été déposées par 
M. Charcot. L’altération des os dont il s’agit 
constitue une forme pathologique bien dis¬ 
tincte. Elle mérite de porter le nom de « Char¬ 
cot's cliséase » .soüs lequel elle est connue en 
Angleterre. » 

Mais si l’expression de Charcot’s disease 
convient- aux arthropathies tabétiques à cau¬ 
se de l’importance de ces lésions et du méri¬ 
te de celui qui les a découvertes, cette déno¬ 
mination de maladie de Charcot s’applique 
encore plus à la sclérose latérale amyotro¬ 
phique, dont les attributs cliniques et anato¬ 
miques- ont été révélés par 'ses lumineux tra¬ 
vaux. Troubles paralytique^ avec contracture 


fréquente, évoluant’ progressivement et rapi¬ 
dement, atteignant les membres, le tronc et 
l'extrémité céphalique (paralysie labio-glos- 
so-laryngée) ; -exagération des réflexes tendi¬ 
neux ; atrophie musculaire prédominant aux 
.membres supérieurs avec secousses fibrillai- 
res. Tels sont les traits qui. appartiennent à 
cette affection dans-’sa forme type et permet¬ 
tent de la' reconnaître. _ 

Il y a parallélisme entre les lésions et les 
symptômes. Les lésions des cordons latéraux, 
celles dès cornes antérieures prédominant 
d’habitude à la région cervicale, les altéra¬ 
tions bulbaires rendent très bien compte de 
la symptomatologie. 

La sclérose latérale amyotrophique 

Les travaux de Charcot sur la sclérose la¬ 
térale, amyotrophique, modèle d’observation 
clinique et anatomique, et dont la parfaite 
exactitude a été confirmée" par les neurolo¬ 
gistes de tous pays, outre qu’ils ont eu pour 
'résultat de faire connaître une .espèce noso¬ 
logique Jusque là ignorée, ont marqué le dé¬ 
but du démembrement de l’atrophie musçu-- 
lair-e progressive d’origine spinale. Duchen- 
ne, de Boulogne, cet autre grand neurolo¬ 
giste dont notre„ pays peut s’enorgueillir, 
avait -séparé d’avec la paralysie motrice la 
forme d’atrophie musculaire qui, loin d’être 
la-conséquence ’ de l’impotence, en- est la 
cause. Cette conception^-pleinement justifiée, 
a introduit en neurologie une notion impor¬ 
tante ; mais, contrairement à ce qu’on avait 
.cru d’abo-rd. le,s amyôtrophies nrogressives 
né forment pas un bloc : elles dépendent d’af¬ 
fections diverses parmi' lesquelles là mala¬ 
die de Charcot,, _ association de paralysie : 
spasmodique e^ d’atrophie musculaire. 

Dans le manuscrit d’une leçon inédite, que 
Jean .Charcot conserve précieusement, leçon 
faite ‘le“16 juillet 1870, à un moment où ia 
sclérose latérale amyotrophique était encore 
à l’étude, se trouvent quelques lignes qui. 
m’ont ému. Les voici : « Je me vois contraint, 
Messieurs, à mon grand regret, de laisser 
aujourd’hui inachevée et à Tétât d’ébauche 
bien imparfaite cette étude à laquelle j'espé¬ 
rais pouvoir consacrer de plus longs dévelop- 
- qements. Mais vous penserez sans doute, com¬ 
me moi que les circnstanees, graves qui se 
sont produites depuis notre dernière entre¬ 
vue sont peu favorables à la méditation scien¬ 
tifique et que nos regards doivent êtrè tour¬ 
nés d’un autre côté. » Evénements de 1870! 
Ce sont pour moi des souvenirs d’enfance, 
mais qui sont Dïofondément . 'gravés dans, 
mon esnrit. Je me rappelle le' départ des' 
frouoes^à la gare de l’Est, comme en 1914. la 
confiance du début : puis le sièg-e rte Paris et 
les revers. Il me semble que, Charcot, dans 
sa clairvoyance, devait être soucieux de l’a¬ 
venir et .qu’il a traduit ce sentiement dans 
le passage que. ie vous ai lu. 

Mais revenons à notre exposé. La découver¬ 
te de la sclérose latérale amyotrophique, qui 
suffirait à illustrer .un neurologiste* n’est pas 
sa seule contribution à l’étude des amyotro- 
phies. Il est de ceux qui ont mpntré que la 
paralysie infantile est liée à une .altération 
des cellules des cornes antérieures de la 
moelle. ' Ses recherches anatomo-cliniques 
sur la paralysie nseudo-hynertrophiqtie comp¬ 
tent parmi les premières qui ont conduit à 
distinguer, - dans le. groupe des atrophies 
musculaires progressives, celles nui sont d’o¬ 
rigine spinale d’avec les myopathies primi¬ 
tives. 

Il ne faut pas oublier non plus ses études 
sur l’amyotrophie réflexe d’origine articulai¬ 
re et son important travail, en collaboration 
avec Pierre Marie, sur une forme d’atro¬ 
phie musculaire progressive qui est familia¬ 
le et à laquelle on donne la dénomination 
d’amyotrophie forme Chacot-Marie. 


La sclérose en plaques 

C’est'à Charcot et à son éminent collègue.-j 
Vuipia-n. à la fois grand physiologiste et 
grand pathologiste, que revient l’honneur 
d’avoir dégagé, individualisé la sclérose en 
plaques et fait connaître. l’ensemble des ca¬ 
ractères anatoino-ci iniques appartenant à 
cette affection. Dans sa forme type, cérébro- 'A 
spinale, -elle se manifeste par de l’affaiblis- uj 
sement plus ou moins marqué de la motilité, 1 
surtout aux membres inférieurs ; une dé- U 
marche cérébello-spasmodique, de l’exagéra-..- / 
tien des réflexes tendineux et de la trépida- | 
tion du pied, par un tremblement intention- -| 
nel notamment aux membres supérieurs, des 
troubles de l’écriture, du nystagmus, une 
parole scandée, des troubles de la vision et 
parfois un certain amoindrissement des fa¬ 
cultés intellectuelles. 

Cette symptomatologie complexe s’explique 
fort bien quand on sait qu’elle a pour suis- • 
tratum anatomique des plaques de scléïose'3&| 
disséminées pouvant atteindre les diverses ^! 
parties du névraxe. la moelle, l'isthme de 
l’encéphale, le cervelet,; le cerveau, les nerfs 
optiques. 

L'n autre caractère anatomique du plus .1 
•grand intérêt et que les études de Charcot et ■ 
de Vulpian ont mis en évidence consiste eh A- 
ce que lès cylindres-axes, parties essentielles 
des fibres nerveuses, s'ils 'subissent des alté- i 
rations dans les plaques de sclérose ne pré-< 1 
sentent pas de solution de continuité.; Cela 3 
rend compte, d’une part, de Fabsence dé-dégé- ^ 
nératiôns secondaires descendantes et ascen- 
iantes des tubes nerveux et. d'autre part, 
dés fluctuations qu’on peut. observer dans la 
marche de'la maladie, des améliorations, par- 1 
fois rapides et-notables qui trop souvent, il 3 
est vrai, ne sont que des rémissions d’une j 
durée plus ou moins longue. Le jour, peut- ) 
être nas très éloigné, où l’on disposera, pour 
combattre cette affection de moyens th'éra- - 
peutiques sûrs, il faudra eri savoir gré nop;. 
seulement à ceux qui les auront trouvés; I 
mais aussi aux deux savants qui ont décou- '. ; 
vert et fait connaître la sclérose en plaqjies. 

Etudiant comparativement la sclérose en 'M 
plaques et la Maladie de Parkinson que jus¬ 
qu'alors on n’avait pas su distinguer i'uneJH 
de l’autre, il indique les caractères qui net- ;,>1 
mettent de les différencier. 

Aujourd’hui, un étudiant qui fréquente un (Ig 
service de neurologie fait aisément ce diag-' 
nostic qui lui semble fort simple. Il n’y a 
qu’à regarder, dira-t-on. Il n’en est pas moins. P, 
vrai qu’autrefois on regardait et on ne vo-y-ft 
yait pais. Il ne suffit pas d’avoir des yeux a 
pour voir et -des oreilles pour entendre, cai|W 
« c’est l'entendement qui voit et qui oit «, î 
comme l’a dit Montaigne et comme Charcot a 
le répétait volontiers. 

Après s’être adonné surtout, pendant la 
plus grande partie de sa carrière, à des .re- ; 
cherches anatomo-cliniques» dont nous ve- J 
nous d’pjnalvser sommairement les plus im-y.'sjl 
portantes, Charcot, dans les dernières an¬ 
nées de sa vie. s’est particulièrement occu- j 
pé -de$ affections dites fonctionnelles, des né- J 
vroses’. des phénomènes névrouathiques et 3 
psychopathiques. 

Les néoroses 

I! donne une description remarquable de -a 
la maladie des tics convulsifs et indique les 1 
caractères qui la distinguent de la chorée de ,1 
Sydenham avec laquelle elle était générale- A 
ment confondue et de la chorée d’Hunting- yg 
ton. Il montre que la maladie des tics con- 'J 
vulsifs s’accompagne fréquemment de modi- 
fications psvehinues telles qu’impulsions, ob- a 
sessions, idées fixes, scrupules, terreurs mor- 
bides. 

( Voir la f n 6) yw 



Un grand nombre d’Etudiants en médecine et de notabilités s’étaient pressés dans l’amphithéâtre de M. le Professeur J.-L. Faure le jour où M. le Professeur 
Blanco Acevedo y fit sa leçon sur la vaccination préopératoire. Vous remarquerez sur la photo de droite Mme et M. Thomson, ancien Ministre ptotos informateur Medical 
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QUELQUES SOUVENIRS SUR CHARCOT 

(Suite et fin de la page 3) 

i I 1 C’est la foule des - élèves sur l’es- 
• 1 ! irade anciens et nouveaux, personna¬ 
lités déjà célèbres ou en voie de le' 
jdevenir, tous, assidus à chaque -leçon, 
attentifs à la parole du Maître, â'sa dô- 
|. monstration toujours précise, qui ne négli- 
figeait aucun symptôme, tout minime fût-il, 

\ .répétant les mêmes affirmations pour bien 
I ^pénétrer ses auditeurs, " disséquant chaque 
cas, Tanalysant, montrant combien, en-mé¬ 
decine, l’observation directe est la science- 
ignaitresse, indiquant les formes frustes, les 
: associations de maladies différentes qui 
. peuvent induire en erreur et faire croire à 
des formes nouvelles, se rattachant tou- 
j jours à l’anatomie et à la physiologie, « il 
| faut penser anatomiquement », le tout 
t 'accompagné de considérations sur les ra- 
; - ces, les mœurs, les habitudes, abordant 
i, tous les domaines, et en particulier le de- 
fmame de l’art, explorant le passé, pour 
» , Montrer que, suivant la parole de l’Ecclé--' 
i- siaste, il n’y a rien de nouveau sous le so- 
jV.leil; mais qu’il faut arriver à comprendre 
ï' et à'/coordonner les phénomènes pour leur 
| donner leur véritable signification. 

I Tous ceux qui ont entendu ces leçons un 
' ont gardé un souvenir ineffaçable. Parlant 
gfentenient, pesant ses mots, Charcot enfon¬ 
çait, pour ainsi dire, la conviction chez 
: l’auditeur. Non .pas qu’il fût pédant pu 
i qu’il voulût se donner un air magistral, 
bien loin de là 1 On sentait que ce qu’il 
' disait était l’expression, mûrement élabo¬ 
rée, d’une pensée réfléchie, ennemie des 

■ banalités. 

b Voici maintenant le -home familial qui, 

: à cette époque, se- trouvait 217, boulevard 
.' Saint-Germain. 

[ J’avais l’honneur d’y dîner toutes les su- 
ï ma inos, alors qu’avec Jean Charcot et Blin 
pe^recueillais les leçons du mardi. Et, bien 
souvent depuis, je pense à ce qu’on disait 
'de Charcot, de sa tête de César, de son in- 
ç-supportable autoritarisme, 
i; Charcot, de taille- moyenne, très simple 

■ -d’allures, en imposait par un masque su- 
% -perbe qu’illuminaient des yeux merveil- 
{ leux, noirs, aux orbites enfoncées et bis- 
• irées, au regard profond qui impression- 
|énaient tous ceux qui rapprochaient. La 
Oouche dessinait une moue un peu dédai- 
\ meuse, « sa gTimace », disaient les farrn- 
P fiers, si bien indiquée dans le buste de-Dalou. 

Et je croirais volontiers que l’autoritaris¬ 
me qu'on lui reprochait et qui a surtout sei 
(V vi ses élèves, provenait justement de l’im- 
y' pression ineffaçable qui se dégageait de 
| lui, impression due à une pensée toujours 
i ' concentrée et peut-être au souvenir des 
l' luttes qu’il avait fallu soutenir pour con- 
| .quérir une place officielle justement méri- 
E tée et que ses succès personnels lui avaient 
> fait trop longtemps attendre, 
i Mais cette impression disparaissait vite 
i. dans ce milieu familial, où il était vrai- 
ggçment à son aise, entouré de sa femme et de 
p-' ses enfants, qu’il adorait et qu’il admirait. 
||' recevant quelques intimes, parmi lesquels 
K' on peut citer Bourneville, toujours actif, 
jÊ toujours en mal de publications nouvelles, 
ê -et un vieux camarade d’études, le docteur 
H Lelorrain. Rien de plus amusant que les 
K .taquineries et les boutades échangées par 
Rj: ces deux hommes, cœurs excellents tous 
gîtes deux, heureux l’un et l’autre de conti- 
Knuer l’intimité de leur jeunesse. On voyait 
Kç. aussi le commandant Charcot, 1© meilleur 
S|des hommes, tout différent de son frère, 
H^iant au phvsique que par le tour d’esprit 
I et la pensée. Puis, c’étaient les amis de 
B . Jean Charcot, Meige, Viguès. Bouchaeourt, 
fcd’autres encore qui appqrtaîent l’appoint 
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de leur jeunesse et de leur gaieté. Il y 
avait parfois des surprises cocasses, tel 
l'envoi par un admirateur d’une caisse 
renfermant deux aigles vivants, qu’on 
s'empressait de diriger sur le MuséUm. 

Aussitôt le dîner terminé, Charcot, ren¬ 
trait dans son cabinet pour travailler 
C’est que Charcot, en plus de son service, 
en plus de sa clientèle et de ses travaux 
personnels, s’occupait des travaux de ses 
élèves. C’est à lui, je crois, que pour la 
première fois on a donné le nom de « pa¬ 
tron »,. qui s’est depuis généralisé. Mais si 
Bouchard a pu dire autrefois qu’à côté du 
patron il y avait l’équipage, il ne faut pas 
oublier que c’est chose rare pour un équi¬ 
page d’avoir à sa tête un tel patron. Com¬ 
bien de travaux n’ai-je pas vus corrigés, 
raturés, augmentés de sa main, sans que 
jamais 1 il -lui soit même venu à l’idée de 
disputer à l’auteur une paternité 5 la¬ 
quelle il avait cependant quelque droit. 

Il y apportait, les mêmes soins qu’à ses 
propres travaux, de même qu’il revoyait 
les leçons du mardi, sténographiées, colla¬ 
tionnées et rédigées par nous, jeunes rédac¬ 
teurs, et qu’il relisait et modifiait suivant 
les nécessités. Nous les lui laissions, vne 
fois notre tâche terminée, descendant vers 
minuit du cabinet de Jean Charcot où mus 
avions travaillé après le dîner, avec d’tnfi- 
nies précautions pour ne pas éveiller le 
Maître que nous voyions endormi dans la 
chambre que nous devions traverser peur 
nous retirer. 

La Saint-Martin, fête patronale de Char¬ 
cot, était une solennité dont tous les dis¬ 
ciples se souviennent. Après un dîner qui 
réunissait un grand nombre d’élèves, an¬ 
ciens ou nouveaux, avait lieu une .repré¬ 
sentation théâtrale donnée dans le grand 
cabinet-bibliothèque de. Charcot avec scs 
galeries latérales où se pressaient 'es spec¬ 
tateurs qui n’avaient pu trouver place ail¬ 
leurs. 

Sur la scène dressée au fond de la pièce, 
on jouait une Revue composée par ies élè¬ 
ves qui donnaient libre cours à leur fantai¬ 
sie, pour le plus grand plaisir du patron 
et des invités de marque, au milieu des¬ 
quels se profilait la haute figure sévère et 
mélancolique de Waldeck-Rousseau, gen¬ 
dre par alliance de Charcot. 

J’ai voulu, dans les lignes précédentes, 
détruire une légende, - en " rappelant les 
traits, le caractère de l’homme, sa simpli¬ 
cité, sa bonté, l’affection qu’il portait aux 
siens et, à ses élèves. L'attitude de César au¬ 
toritaire qu’on lui a tant reprochée, était 
plutôt le résultat du respect des assistants 
et des élèves pour un maître incontesté, 
que celui d'une atlitûde préméditée. Il 
m’est arrivé;,bien des fois, à moi. jeune 
débutant, de m’entretenir avec Charcot au 
cours de ses réceptions intimes, boulevard 
Saint-Germain ou à Neuilly. S'il ne versait 
pas dans une familiarité qui répugnait à 
son caractère, jamais je n’ai constaté citez 
lui ces airs distants, cette affirmation de 
supériorité qui eût été si légitime et dent 
j’ai pu éprpuvér ailleurs les effets. C’est 
q.u’ici la supériorité était de l’homme 1 même 
et ne dépendait pas du prestige plus ou 
.moins passager d’une situation .supérieu¬ 
re, si relevée -fût-elle, plus ou moins asso¬ 
ciée à des efforts et à des talents person¬ 
nels. Ii comprenait l’homme au sens de 
Shakespeare : He was a man,. laite him [or 
ail in ail, l’homme avec ses qualités mais 
aussi avec ses défauts. N’était-ce pas lui 
qui répétait souvent : « L’hommè normal, 
que veut-ott. dire par là ?'S'il existait, ce 
serait un monstre. » 

11 parlait de tout avec la plus entière 
franchise et il estimait à leur juste valeur, 
les jugements qu’on pouvait porter sur lui 
et sûr ses actes. Il 'souriait quand on lui 
parlait de'son masque napoléonien et de 
sa popularité. « En me voyant passer au¬ 
jourd’hui. disait-il un jour, quelqu’un s'est 
écrié : « Tiens, voilà M. Renan » !- 

Parfois, eu politique, Charcot se pas¬ 
sionnait. Cev fut le. cas au moment du, bou¬ 
langisme, qui battait alors son plein et 
envers lequel il se montrait un adversaire 
résolu. D’anciens amis - qui s’étaient ral¬ 
liés au parti alors en vogue provoquaient 
ses sarcasmes et ses critiques. Très libéral, 
il réadmettait pas que l’on se pliât à des 
disciplinés inflexibles, et je me souviens de 
l’avoir entendu protester contre- la tendan¬ 
ce qu'avait''manifestée l'Association ^es 
Etudiants, alors t'oute nouvelle éclose, de 
se soumettre à la tutelle exclusive de l’Uni¬ 
versité. 

Très épris,des choses de l’Art, écrivant et 
dessinant de façon remarquable, faisant 
ainsi des relations, illustrées par lui-!nô- 
me, de ses nombreux voyages, Charcot a 
été le premier à. discerner le bénéfice qüe 
la Mçdecirie, pouvait retirer de l'étude des 
arts plastiques, aidé de son élève, l’éminent 
statuaire Paul Richer. En dehors de la 
Médecine, la vue d'une belle œuvre d’art 
l’enthousiasmait et je l’entends encore van¬ 
ter les mérites d’un Jean Steen qu’il ve¬ 
nait d’acquérir. 

En 1893. au mois d'août, je recevais à 
La Rochelle, où j’étais alors médecin de 
l’asile de Lafond, un télégramme de 
mon ami Jean Charcot me-prévenant de 
son arrivée à bord de son yacht, le Pour¬ 
quoi-Pas. Quelques instants après, les 


Les bains de boues de Saint-Amand-les-Eaux 



Ce vaste édifice en rotonde est bâti sur pilotis au-dessus d'es boues radioactives. 
Les orifices circulaires que vous apercevez sont ceux des piscines individuelles dans 
lesquelles les baigneurs se tiennent debout — cette station étant rendue sans fatigue 
par la poussée des boues qui s’exerce' de bas en haut. 


Le traitement par les boues thermales, 
communément appelé fangothérapie, 1 est 
encore trop négligé en- France : le fait est 
d’autant -dus surprenant que notre pays 
possède à cet égard des ressources incom¬ 
parables : Alors que les stations étrangères 
utilisent un mélange artificiel d’humus ma¬ 
laxé avec l’eau des sources, nos stations 
spécialisées possèdent- des boues naturelles 
dont la supériorité s’accuse encore par nos 
connaissances présentes sur les propriétés 
éminentes, mais fragiles, de l’émanation 
radio-active. 

La Station de Saint-Amand-les-Eaux 
(Nord), à égale distance de Paris cl Bruxel¬ 
les, mérite à cet égard de retenir tout) par¬ 
ticulièrement l’attention en raison d’un 
dispositif véritablement unique qui permet 
d’obtenir le maximum d'efficacité, 

En dehors des trois grandes, sources 
(Grand Bouillon, Vauban. Evêque d’Arras), 
qui débitent à raison de 1.800 litres par 
minute une eau thermale sulfatée bi-car- 
bonatée Calcique d’une radio-activité abso¬ 
lument remarquable (76,8 milli-mieroc'uries 
par litre de gaz spontanés à l'émergence), 
une infinité de petites sources venues des 
profondeurs baignent et détrempent la nap¬ 
pe des boues, où elles viennent concentrer 
toutes leurs propriétés et au’elles transfor¬ 
ment en une masse onctueuse, très riche 
en sulfures et en soufre naissant et 1 pré¬ 
sentant elle-même une radio activité' nota¬ 
ble : émanation de radium en milli-micro- 
curies par litre égale 'à 10,10, double de 
celle des boues analogues les plus riches. 

Or, la Rotonde Vauban, vaste édifice cir¬ 
culaire est bâtie sur pilotis au-dessus du 
bassin des boues, qu’elle recouvra complè¬ 
tement, L’intérieur de cette rotonde^ comme 
le montre le cliché ci-dessus, est divisé-en 
150 cases distinctes par des cloisons qui 
s’enfoncent de 1 an. 80 dans la tourbe et 
constituent ainsi, en sens vertical) 1 dans la 
nantie de boüè elle-même une sérié de pee 
tites piscines individuelles, isolables à vo¬ 
lonté par des rideaux dont chacune est- ré¬ 
servée à nn baigneur pendant la durée de 
la cure. Les malades.' immergés dans la 
station droite, sont soutenus par la pous¬ 
sée dés boues s'exerçant, dè bas en.haut 
avec une telle commodité que la durée 
d’application peut être très prolongée et 


journaux de Paris m'annonçaient la mort 
de Charcot. Je me rendis au port, où je 
trouvai le Pourquoi-Pas, mais Jean Char¬ 
cot qui, en débarquant, avait appris la fa¬ 
tale nouvelle, était immédiatement reparti 
pour Paris. 

Je ne rappellerai pas l’émotion intense 
produite par la mort dè Charcot, survenue 
à l’âge de soixante-huit ans. C’est qu’avec 
lui disparaissait non seulement un Maî¬ 
tre, au sens strict du mot, mais un chef 
d’Ecole, un précurseur, fin homme. 

Henri Colin. 


qu’il est possible de graduer toute une 
cramme d’effets thérapeutiques. 

L’action physiologique des bains de 
boues ainsi donnés comporte de multiples 
éléments : thermique, chimique, radio-ac¬ 
tif, ,se résumant en un double effet de réso¬ 
lution locale et de stimulation générale, 
qui s’exerce à la, fois sur les symptômes 
et sur le terrain. 

L'indication primordiale est le rhuma¬ 
tisme chronique sous toutes ses formes 
(rhumatisme cliniquement secondaire ou 
rhumatisme déformant progressif du type 
Charcot) et la gÿutte, dans l’intervalle des 
poussées articulaires. Les névrites et lès 
•névralgies, tout particulièrement les sciati¬ 
ques, sont l’objet des améliorations les 
plus rapides et les plus frappantes. Les 
lésions'qui accompagnent les troubles cir¬ 
culatoires chroniques des membres infe¬ 
rieurs consécutifs à la phlegmatia alba 
dolens, œdème, raideurs articulaires, trou¬ 
bles nerveux surajoutés, les séquelles dou¬ 
loureuses des affections gynécologiques 
passées à la phaée torpide ou subsistant 
après la curé chirurgicale s'atténuent re¬ 
marquablement. Dans toutes ces affections, 
il n’est pas de thérapeutique gui donne une 
proportion plus grande de résultats favo¬ 
rables. 

C’est pourquoi la station de Saint-Arnaud, 
si hautement recommandée avant la guer¬ 
re par MM. les professeurs Huchard. Gras¬ 
set, Duret, Ausset, et préconisée à nouveau 
depuis la guerre par MM. Florand. médecin 
de l’hôpital Lariboisière, les professeurs 
agrégés Rathery, de Paris, M'. Piéry, de 
Lyon, E. Duhot, de Lille et bien d’autres, 
est appelée à devenir là capitale des rhu¬ 
matisants de Paris, du nord de la France 
et- de 1a, Belgique. - 


I REMINÉRALISATION I 

POLYOPOTHÉRAPIE I 

OPOClLCIIIM 

GUERSANT 
RECONSTITUANT PHYSIOLOGIQUE 

Cachets, Comprimés, granulé 
OPOCALCIUM ARSÉNIÉ (Cachets) 
OPOFERRINE J Ênlints2 f 4 


Laboratoires de l’OPOCALCIUlVi 

A. RANSON, D r en Pharmacie 
121, avenue Gambetta,'PA Itl S — U. C. Seine 102.SM 


LE NOUVEAU ROI DES NERCURIAOX 



Traitement intensif & dissimulé de la JiL 

Littérature * échantillons: J.GAUTIER, 24,Rue dePonthieu ~ PARI S 




































Le discours de M. Babinski à la Sorbonne 

(Suite et fin de la page 4) 


Ses leçons sur l’Hystéxie ont eu un très; 
grand, reteiiiissement ; des ‘étudiants, des mé-i 
üecins français et étrangers, les hommes de ! 
lettres, les philosophes, tous les penseurs qui ; 
-sont .naturellement attirés par des problèmes; 
‘Psy.dhûlogiques se «pressaient'à d’amjiüitliéâ- ; 
tre «pour d’entendre. 

- Si depuis dors sur ''certains points impor- j 
tant relatifs à l’Hystérie les idées de la plu¬ 
part des'neurologistes ont .changé il n’en'est ; 
pas moins vrai que les investigations de 
‘Charcot ‘dans <sé (domaine ont -été «produCti-; 

Il ,a contribué à .établir da notion de l’hys¬ 
térie masculine. H1 à tracé :une description; 
remarquable) des paralysies: qu’il a appe¬ 
lées hystéro-traumatiques (hystérie locale de. 
Brofiie) notamnjent de la monoplégie bra¬ 
chiale. Il a indqué coimment on pouvait des’ 
‘distinguer des paralysies liées à une alté-- 
nation ; des merfs périphériques 'déterminées: 
par un traumatisme, tll al montré qpiUl était! 
possible de 'reproduire ‘par suggestion des 
iparalysiès ayant exactement 'les mêmes oa-i 
uactères. Ses études sur da coxalgie hystéro- ■ 
traumatique sont le pendant des précéden¬ 
tes. Il a fait ressortir les caractères qui per¬ 
mettent de discerner cette affection de da ceo-; 
xalgie organique. En outre, une analyse très; 
‘fine de certains faits l’a conduit à cette rno-j 
tion oue ces deux espèces de coxalgie peu-, 
vent s’associer l’une à l’autre. 

A l’époque où Charcot poursuivait ces re¬ 
cherches cliniques, c’est-à-dire il y a une! 
«quarantaine d'années, ‘fût soulevé ton ;prdblè-i 
me relatif s. ce qu’on appelait ■ « l’Hypnotis¬ 
me >», au nouvoir -que la suggestion confé¬ 
rait à l’hypnotiseur sur de sujet hypnotisé, 
problème '.qui passionua des ‘esprits en raison; 
de son importance .psychologique -et des con-j 
séquences sociales qu’il •comportait. Nom¬ 
breux ‘étaient ceux qui '.soutenaient que la 
passivité du sujet Isa soumission à la volon¬ 
té da celui .qui l’avait « endormi » ..pouvait 
.aller jusqu’au point de de contraindre à ac¬ 
complir un délit et même un crime, d’une 
manière irrésistible, sans en avoir conscien¬ 
ce. sans en porter la responsàbilité. Par une 
série d’expériences habilement conduites 
Charcot établit id’une manière 'Péremptoire 
que le pouvoir de la suggestion .avait .des li¬ 
mites et que ..les .sujets les plus 'Suggestionna¬ 
bles conservaient dans l’état d'hypnotisme 
un degré de conscience suffisant pour résis¬ 
ter, comme à l’état de veille, à des sugges¬ 
tions contraires à leurs -principes, il n’est 
‘pas besoin d’insiSter -sur.le service qu’il a 
rendu en rectifiant une erreur nui. si elle 
s’était répandue, aurait rpu‘être exploitée au 
détriment de l’ordre social. 

Messieurs, pour apprécier la valeur d'un 
savant, le -rôle -qu’il a foué, il est bon de sup¬ 
primer son œuvre par la pejisée -et de cher¬ 
cher à évaluer le déficit oui en serait la con-'; 
séquence. Amputer la Neurologie de toutes 
les acquisitions dues à ‘Charcot serait la 
rendre méconnaissable. Que ‘de ténèbres n’a-• 
t-il pas dissipées ! En vérité, dans un Ser¬ 
vice de Neurologie, il me se paisse pas de. 
jour sans qu’on fasse.appel aux notions qu’il 
a introduites ; sa pensée est .là toujours pré-, 
sente. Il faut tenir compte aussi de l’influen¬ 
ce qu'il a exercée sur toute une génération. 
-Comme le disait l’auteur de l’article nécrôlo-’ 
glque du « Neurologisehes Centralblatt », ■ 
Charcot rétait un animateur et ‘Si cela était ; 
vrai rpour -.les étrangers qui venaient -tempo-- 
rairement assister à -ses leçons, que 'dire de. 
son action sur la jeunesse .française. A .son 
■contact l’élève nonchalant acquérait le goût • 
du travail, le laborieux devenait ardent à 
.'l’étude et -rêvait de suivre les traces de celui ‘ 
que 'son entourage appelait familièrement et 
affectueusement « le Pdtron ». ; Si l'école neu- 
‘rologiijue ‘française 'continue à 'Occuper un 


Concours pour deux postes de médecins 
directeurs des sanatoriums publics 


Un. 'concours -sur titres ..est ‘.ouvert pour deux 
‘emplois 'de médecins ‘directeurs .des .sanato¬ 
riums publies. 

‘fies ‘Candidats devront être 'Français ..et pro¬ 
duire .: 1" ;un .extrait ‘de 'leur ‘casier ijudicaire; 
2° un extrait de ‘leur acte .de ‘naissance 3° 
une copie .certifiée conforme -d'eau ‘diplôme de 
‘docteur «en .médecine ‘d'une ‘faculté (de ‘l’Etat ; 
;4° .'toutes jjusiiftcdtions d'une (pratique suffi- 
••saflte du ‘laboratoire «t‘des services -spéciaux 
‘de jtühorcuieux. 

‘Les 'demandes .seront ‘.reçues (jusqu'au (jeudi 
4 juin à midi, au ministère du travail, de 
1 hygiène, de l’assistance et. de la prévoyance 
‘sociales, 'direction de l'assistance et.'de l'hy¬ 
giène publiques, -A’ bureau, -7, ‘rue (Gapibacé- 
■rès, «à 'Paris. 

Le .traitement de ‘début .est ‘fixé :à :12'.00O fr. 
et ;peut, par avancements successifs de il-.OOO 
francs atteindre tl6'..Q00 fr. i'Les médecins direc- 
;tours 'bénéficient, en outre, gratuitement, du 
‘logement, du.‘Chauffage, fie d'éclairage ‘.ét ‘du 
blanchissage. 


uacance d’un poste de directeur; de bureau 
municipal d’hygiène 


>La vacance de directeur du bureau muni¬ 
cipal d’hygiène «est déclarée «ouverte .pour 
Arcaûhon ((.Gironde). 

ihe fraitemeht alloué «est fixé à 12.000 fr. 
.par -an. 

Les èandidats ont un délai de vingt jours 
•pnur 'adresser au ministère >de ïPhygiène, de 
T assistance «et de la prévoyance sociales (di- 
ueétioïi fie l'assistance-et‘de l’hygiène publi¬ 
ques, 6’ bureau) leurs demandes accompa¬ 
gnées «le tous les titres, '.justifications iou réfé¬ 
rences permettant d’apprécier leurs connais¬ 
sances scientifiques--et administratives, .ainsi 
que la notoriété acquise par eux dans ‘les 
services analogues ou des fonctions anté-, 
.rieuies. Cette candidature s’applique exclu¬ 
sivement au poste envisagé. 

A la demande doit être jointe une copie 
certifiée conforme -des diplômes obtenus ; 
l’expoé des titres doit être aussi détaillé que 
possible et ‘accompagné - d'un exemplaire des ; 
ouvrages .ou articles .publiés. Les -candidats 
peuvent en .outre .demander à être entendus 
par la commission du conseil supérieur 
d’hygiène. 


Thèses de Paris 


Mardi 19 mai : Zérach J. : Traitement de 
l’amibiase par le stovarsoi. — Jacquet G. : 
•Traitement .des pleurésies .purulentes et .des 
fistules,.pleurales. — Juge Ch. (interne) •; 'Des 
indications des interventions . chirurgicales: 
.pendant' la grossesse. — Bèlaïche J. : Signe,' 
du Douglas dans les ruptures de grossesse. —! 
-Bertrand L. (interne) : La paume ‘de la main, 
(sa morphologie, etc.). — Leleu A : La synes-, 
tose radio-cubitale. — ‘Veil -P. : Les tumeurs' 1 
des paupières et .de la .conjonctive. 


des premiers rangs, c’est encore pour une) 
bonne part à ,1’impulsion .de Charcot qu’elle' 
le doit. ; 

Par son génie et son labeur il a bien 'servi, ■ 
non seulement 'sa patrie, mais l’Humariité- 
entière ; c’est pour cela nue les médecins de- 
tous nays sont venus se joindre à nous afin.- 
de glorifier, dans une. communion d’idées et. ; 
de sentiments, :1a mémoire ;du Maître uriiver-,. 
sellement admiré. 



HEMOSTYL T>U Docteur ROUSSEL 

(IndHtvft de sérothérapie hémopoïétique) 


COURS de PERFECTIONNEMENT 

TUBERCULOSE 

'Organisé 

avec le -concours du Comité National-de Défense 
contre la Tuberciilose 

Du 15 Juin au 11 Juillet inclus 
Par M. le Professeur Émfle SERGENT 


Conférences à VHôpital de lu Charité 
Lundi 15 juin, ..à'9 h. (30. — M. Sergent 
Principes et bases de (l’organisation de la 
lutte ■antituberculeuse. 

Lundi 15 juin, à 17 'heures. — ’M. !H. Du 
■rand : 'Exposé général d'anatomie -patholo 
gique. 

Mardi dé'juin, ià «17 'heures. M. Sergent 
Exposé général sur l’évolution 'Clinique. 

'Mercredi 17'juin, à 15'h. 30. — ’M. Pruvost 
Moyens de diagnostic .de laboratoire. 

.Mercredi. 17 juin, :à 17iheuiïe«s.— M. H. iDu 
.rand : Techniques de laboratoire. 

Jeudi 18 juin, .à 17 heures. — M. E. Bordet 
Bactériologie et - expérimentation. 

Vendredi .19 juin, .à 17 iheur.es. — (M. Riha 
deau-Dumas .: Tuberculose de -la,première en 
.tance. 

Samedi.20 juin, .à 17-heures. — M. Sergent 
Tuberculuse pulmonaire de l’adulte. -Elé 
meiits .généraux .du diagnostic. 

Lundi 22 juin, à 15 h. '30. — iM. (Sergent 
Les signes fonctionnels de .la .tuberculose. 

'.Lundi 22,juin, a 17(heures. — M. .Ribadeau 
Dumas : -La tuberciilose de la deuxième ei 
dance et de 'l’addlescence. 

'Mardi 23 -juin, à 17 heures. — M. Pignot 
'Signes 'stéthoscopiques de la 'tuberciilose ipdl 
‘monaire de '.l’adulte. 

Mercredi‘24 juin, à :15fh. 30. — M. (Laurens 
Tuberculose -des voies aériennes :supérieures 
du larynx. 

Mercredi 24 juin, à 17 heures. — M. d'Heuc- 
queville : -Mesure de la capacité .respiratoire. 

(Jeudi 25 juin, à 17 heures. — (M. ‘Bordet : 
■Diagnostic différentiel de la tuberciilose ‘pul¬ 
monaire de 1-adulte. 

Vendredi 26 juin, à ,16 fi. ; 30. — 'M. Cour- 
iux * La tuberculose ‘pleurale. 

-Vendredi «26 juin, -à 17'heures. — M. -.d’Euc- 
queville : .Mesure «de la capacité .respiratoire 
[suite). 

Samedi 27 juin, à 17 heures. — M. Gour- 
eoux : Tuberculose -'des séreuses. 

Lundi 29 juin, à 17'heures. — M. Sergent : 
Les signes généraux. ‘Les signes d’évolu- 
.tion. /Les éléments.du «pronostic. 

-Mardi 30 juin, ,à 15 ,h. 30. - M. Bordet : 
Le cœur des tuberculeux 
Mardi .30 juin, .à -.17 heures. — M. KUss : Le 
•rôle du médecin dans -un dispensaire. 

Mercredi 1" juillet, à 17 .heures. — M. Ser¬ 
vent : 'Les signes radiologiques. 

Jeudi 2.juillet, à 15 il. 30. M. Guillon : 
Le. statut’ juridique des -différents organis¬ 
mes de 'lutte antituberculeuse et des. offices 
publics .d’hygiène sociale. 

Jeudi 2 juillet, à .17 heures. — M. «Babon- 
rreix Le -système : nerveux dés «tuberculeux. 

Vendredi 3 juillet, à 15 h. 30. — M. Evrot : 
Organisation départementale des dipensaires. 
Vendredi 3 juillet, à 17,.heures. — M. Lous- 
i -: Tuberculose ganglionnaire' et cutanée. 
Samedi 4 .juillet, à 15 h. 30. — M. 'Pruvost :. 
(Les réactipns'humorales. La cuti «et l’introder- 
'“lotréaction. 

Samedi-4 juillet, à «17 heures. — M. Cour- 
,coux ..- Le tube ,digestif des -tuberculeux. 

Lundi 0.juillet. — Visite au .préventorium‘ 
de ’Plessis-Robinson. 

Mardi 7 juillet, à 15 h. 30. - M“ Goulu : 
L'infirmière-visiteuse et j’œuvre sociale du 
dispensaire. 

'Mardi‘J? juillet, à 17 heures. — M. Pignot : ! 
Principes (généraux d’hygiène. 

Mercredi 8 juillet. ■»- Visite au sanatorium 
«de -Bligny. 

Jeudi 9 juillet, à 17 heures. — M. Cdttenot : 
Technique radiologique. 

Vendredi 10 juillet, à 15 h. 30. — M. Gour-i 
eoux : Le pneumothorax tuberculeux. 
•Vendredi 10 juillet, à 17 heures. — M. Ber- 
er : Le pneumothorax artificiel. 

Samedi 11 juillet, à 15 h. 30. — M. Mignot : 
Le traitement médicamenteux. .Le .traitement 
spécifique. 

• Samedi 11 juilet, à 17 heures. — M. Ber- 
er : Traitement des complications. 

Exercices -pratiques (l’aprèsrinkli) 
Démonstrations .-cliniques et ‘radiologiques. ; 
Examens de laboratoire. Visites tde dispen- 


Les Conseils du Chauffeur! 


four Mer les perles l'essence 
du résereoir 

Lorsqu’on n’a .pas .de réservoir à pressissn 
pour l’essence,’oii perd souvent'une certaine 
quantité de ‘liquide par -le trou - du .récipient 
qui fait intervenir la «pression 'iil rnosphiériipe 
en vue d’assurer la distribution de l’.essenoe 
par ..gravité. 

JLa ,trépidation due -,à da marche • du moteur,, 
les «secousses accèsTonnées' par les dénivella¬ 
tions de 'la route provoquent le jaillissemerit 
‘de l’essence qui- arrive 'forcément à sortir-en 
■partie :.par le‘trou, surtout «si le réservoir «est 
-suffisamment ‘plein. 

On évite .cet .-inconvénient au moyen -.de 
.l’installation :d’.un tube -recourbé .formant Si¬ 
phon. 

Voici une méthode dlfféreiite qüi évite 
l'installation du siphon. 



>11 suffit de plonger’le bouchon-du résmpir 
en surélevant au moyen d’un '.tube ;ayarit!.une 
longueur de 10 à 15 cent. L’opération œst fa¬ 
cile «à réaliser.'On perse .d’un «trou approprié- ’ 
la partie -supérieure .du -bouchon, « qui se vis¬ 
sera comme .à l’ordinaire et dont l’étanchéité’' 
sera assurée par une rondelle de cuip( •' 

Sur ce trou, '-percé a la dimension voulue, 
on soude un tube de'5 à '6’millim.‘’de-dianit- 
itre.-seul«ment.-!Ce'.tube est terminé‘àJapartie 
supérieure par un «chapeau-également isouflé 
et c-’est dans .ce -.chapeau -que .sera ,peioé de 
.trou d’entrée d'air. 

’L’essence ne .peut donc rejaillir à la partie- 
sup'éri-eure où le trou se trouve placé,‘toutes- 
‘les parois - du ' bouchon peuvent -être arrosées- 
d’essenee, mais celle-ci me pourra pas‘remon¬ 
ter dans de petit tube vertical, qui restera, 
constamment sec t ce qui évitera le rejaillisse-'' 
ment de J!essence en dehors du-réservoir, 1 


Au MORD MÉDICAL 

Le prochain banquet -du Nord Médical 
aura lieu Je jeudi 4, juin, à 7‘h. 45, au' Cer¬ 
cle de la .Renaissance Française, 12, .rue 
de .Poitiers (derrière ,1e .Palais d’Qrsaÿ). 
Prix : 27 fr. .50, .ser.viee compris. 

Il sera présidé par. le professeur Terrien, 
qui vient d’:être nommé à la chàir.e dlçph- 
taimologie à la Faculté de .médecine. $ 

Il sera suivi d’un concert organisé ..par 
le,docteur de Casteras (Carbelly, de.l’.Üpé- 
;ra). 


saire, de .préventorium (Plessis-Robinson) 'et, 
de -sanatorium (Bligny). 

‘Stage hospitalier '(le matin) 

Répartition des 'élèves en équipés passant 
successivement par les -services des 'confé¬ 
renciers, dent üls suivront les visites set des 
policliniques. 

N.-B. — Lés exercices pratiques «t de «stage 
dans des «services -hospitaliers seront réservés 
uniquement aux boursiers «du Comité .Natio- 
:nal de .défense • contre .la tuberculose-,(s’adres¬ 
ser '66 bis, rue NotreiDamehes-Cbampâ), et 
aux élèves qui auront versé au secrétariat 
de la Faculté les droits d'inscription. Les 
conférences théoriques seront publiques et 
pourront être suivies par un nombre illimité 
d’auditeurs. 

Lès droits; d’inscription sont de 150 francs. ' 
. S’inscrire au secrétariat de la Faculté (gui¬ 
chet n° A), les .lundis, mercredis et vendredis, 
de 15 à 17 heures. — Ün certificat sera déli¬ 
vré aux élèves du cours. 

Ouverture du Cours : le lundi 15 juin, à 
9 h. 1/2, à la .Charité. 


Absorption, Digestion, Défécation 


ESTOIWAQ et INTESTIN Fatigués oa malade;; j 
\ Guéris I 


Grains^.CHARBON TISSOT 


. ~r leur forme, par leur arôme, agissent miem que les laxatifs. 
^FIÈVRES, NAUSÉES, RENVOIS, CONSTIPATION, ETC. 
“Urtf euWerie k'oaté gux repas.- 34, Boulev. de CUchy, PARIS. 


RECONSTITUANT 



LABORATOIRE DES PRODUITS SCJENTIA 
10, rut Fromentin, 10. IPARIS 


LA TRT CALCINE PURE 

Se vend : en Poudre, Comprimés, 
Cachets Granulés Tablettes ‘ Chocolat. 

TRICALCINE, METHYLARSINÉE, 
ADRENALINÉE, FLUORÉE 

En cachets seulement || 


R C. Seine N° 148 044. 
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GUIPSINE 

aux ptinolpes actifs du GUI 

Spéoifiquo do l’Hyportonaion 

NON v aso-cons tricteur 

RÉStILâTEUR .TRAVAIL.,CŒUR 

Diurétique, Antialbuminurique, 
Antihémorragique (Ménopause, ele.) Antiscléreux 
« d 10Pilules par Jour entre lee repae. 

LABORATOIRES du D' Kl. LEPRINCE 

62, Rue de la Tour. PARIS (16-) „ tout.. Mrtji. 


BERCK- PLAGE ÏS0 

ÉTABLISSEMENTS CLIMATIQUES - VAUDRY 

Belles façados au Midi 200 m. de TERRASSES eLOALERIES 


Ouverts toute l'année —A 


... 

MEDICATION TOTALE des 

MALADIES do FOIE 

et des Syndromes qui. en dérivent 



associant synergiquement les 

OPOTHÉRAPIES Hépatique & Biliaire 

aux meilleurs Cfl.OLAGOGUES sélectionnés 
PILULES bt SOLUTION 

CONSTIPATION 

AUTOINTOXICATION 

INTESTINALE 

Leur Traitement Rationnel d’après 
tes derniers travaux scientifique». 



LAVEMENT d'EXTRAIT de BILE «iyoériné 
et de PANBILINE 


ÉCHANTILLON et LITTÉRATURE : 
Laboratoire de la PANBILINE, Anneaaj (Arltek*) 



6. Rué d'Assas 
PARIS VI! ' 


ANTISEPTIQUE — 

— DÉSINFECTANT 


LUSÛFORME 


FORMOL SAPON1NÊ 

GYNECOLOGIE • OBSTÉTRIQUE 
CHIRURGIE d’accidents 


LABORATOIRES CARTERET 

15, rue d’Argenteuil, — PARIS (I") 

R. C. Seine n° 185.234 


COURS PRATIQUE 

SUR LES 

Maladies de la Nutrition 


MM. Marcel Labbé, professeur ; Henri 
Labbé, agrégé ; Stevenin, médecin des hôpi¬ 
taux et- Nëpveux, chef de laboratoire,; com¬ 
menceront- le lundi 1" juin 1925; à 15 heures, 
au Laboratoire de Pathologie générale, un 
cours, pratique, sur les procédés d’examen, 
(clinique et. laboratoire) dans- les maladies, 
de la nutrition 'et les affections du tube di¬ 
gestif. 

Programme: du concours 

Les principe? de la, nutrition. — Les grands 
syndromes gastriques. Examen clinique des 
dyspeptiques. — Analyse du suc: gastrique-, 

— .Le: liquide.-duodéhal. Examen, chimique,, 
épreuve de Meltzer-Lyori. — >Les syndromes 
intestinaux et pancréatiques. Entérites, oi- 
Iguës et chroniques. — Les; fècèsv' Examens 
’macroscopique et microscopique ; recherche 
du' sang ; r.echèr-c,he des parasites. — Analy¬ 
se chimique- dés fèces- dosage de .l’azoté 
total 1 ,. des acides de fermentation de l’ammo¬ 
niaque. — Lés'fè’Cès : dosage dés graisses aci¬ 
des neutres et insaponiflables; Dosage des 
savons. Coefficients d’utilisation. — Analyse 
ides urines : azote total, urée, ammoniaque; 
'acide aminés, azote colloïdal,, coefficient 
d’utilisation azotée. — Acide urique èt puri.- 
înas : dosage dans les. urines et. dans le sang, 
crjéatine et. créatinine. Pigments biliaires, 
sels biliaires, urobiline : recherches dàn-s 
l’urine. Lipoïdes et cholestérine dans le sang. 

— Chlorures et phosphates Urinaires. — Al¬ 
bumines, albuminoses et peptones dans les 
urines. — Glucose dans les urines et dans 
le sang. Les divers sucrés, dé l’urine. MéthQc, 
dès microchimiques pour le dosage du glu- 
•crose dans le sang. — Réactions d’acidose : 

• corps acétoniques dans l’Urine, le sang. Do¬ 
sage des acides organiques dans l’urine. — 
Le métabolisme basal : mesure des échanges 
respiratoires. — L’obésité : pathogénie èt thé- 
'rapeutique. — L’uricémie et l’oxalémie : 
•goutte, lithiase urinaire. — Le-diabète : pa¬ 
thogénie, évolution et. thérapeutique. — L’aci¬ 
dose : le coma diabétique et lés acidoses non 
diabétiques. — Les grands syndromes ré¬ 
naux: : diagnostic et thérapeutique. — Les 
syndromes hépatiques : diagnostic, des im 
.suffisances fonctionnelles du foie. — Inter¬ 
prétation clinique des analyses d’urines. 

Le cours aura lieu tous les jours, à 15 h., 
et sera terminé en un mois. 

Le montant du- droit à verser est de 150 fr. 

Sérient admis les docteurs français et étran¬ 
gers, ainsi que les étudiants pourvus de 16 
inscriptions, immatriculés à la Faculté, sur 
présentation de la-, quittance du versement' 
dû. 

Les. bulletins de versement relatifs au 
cours seront délivrés, dès à présent, jusqu'au 
2 juin, au. secrétariat de la Faculté (guichet 
n’ 4), les. lundis, mercredis, et vendredis, de 
15 heures à 17 : heures. 


A MARSEILLE 


La Société de Médecine et d’Hygiène colo¬ 
niales dans sa'dernière réunion qui.s’est te¬ 
nue à son siège, 40, allées Gambetta, a traité 
les questions suivantes : 

Sur un cas de ftlaire sous-conjonctivale par 
M. Aubaret ; Note sur la contagion du tra¬ 
chome,, par M. J. Sedan ; Les colonies de 
Trachomateux à Marseille, par MM. Aubaret 
et Mastier ; Les-trachomes, associés, par Mlle 
S. Rivière et M. A. Roux-, ; Statistique des 
trachomateux à la clinique- de l’Hôtel-Dieu, 
jPar MM. Aubaret et Morenon ; Accès pseudo- 
■palustres d’origine parasitaire, par MM. Dar- 
gein, Dore et Gourion (dé Toulon,) 


L’abondance des matières nous met dans 
l’obligation de reporter au prochain numéro 
la suite de notre feuilleton « Le Calvaire d’un 
Docteur ». 


J/f OS fo x U1 Carr on _ 

^- (C 10 H 15 Ph O 2 Na 2 ) r 

Phosphore colloïdal assimilable, le plus Actif, non Toxique 

Indications du Fosfoxyl : 

ALGIES, ASTHÉNIES, NEURASTHÉNIES, 
DÉCHÉANCES ORGANIQUES, IMPUISSANCE 

ï formes ; LIQUEUR (non sucrée), — SIROP (anisé). — PILULES 
Echantillon et Littérature 

| Laboratoires B. CARRON, 40, Rue Milton, P’ARIS=9 e 


FowmssEm m l’assistance publique 
| PARIS IX e Ë e 17. Rue Ambroise Thomas. IX è s e PARIS 

Puissant antiseptique 

ni toxique ni caustique 

sans.aucunréflexe 

Pour éviter les substitutions 

PRESCRIVEZ et EXIGEZ 

0LE0-D0MENQL 

PREVET 

5 Dosages : 2 %. 5 % . 10%. 20 % . <33 % 
en ampoules ou flacons 

Antiseptique Idéal 
le plus maniable 
intus et extra 


e garantie d'origine et de pureté 
le nom et la signature PREVET 


PHMTS SrECUUH m IMMIS A. LIRIHUE 

PARIS —- 3, rue Paul-Dubois 

M. SEST1ER, Pharmacien, 9, cours de la Liberté, LYON 


GSYPTARaOL LUMIERE 


Nouveau composé' argentique pour l'antisepsie intestinale 
ADULTES : 4 à. 6.pilules par jour; 

ENFANTS : 1 à' 4cuillerées à café de sirop par jb-ur 


GRYOGENINE LUMIÈRE 


Antipyrétique,. Analgésique*. Pas de. contre- 
indications. 1 à 2 grammes par jour. 


B0R0S0DINE LUMIÈRE 


CALMANT - ANTI-SPASMODIQUE 
A DULTES : Solution titrée à 1 gr.,par c. c. — S a 10'gr. par jo 
EN F AN IS : Sirop titré à 1 gr.parcnill. àcafé. — là 6 g;. par jo 


PERSODINE LUMIERE 


Dans toits les cas d'anorexie et d’inap¬ 
pétence. 


ALLOCAINE LUMIÈRE 


A us si active que la cocaïne, sept fois moins 
toxique, mêmes emplois,que la cocaïne. 


TULLE GRAS LUMIÈRE 


Pour le traitement des plaies •. cutanées. Éeiie Vadhé¬ 
rence des pansements . Aetioe les- cicatrisations. 


RHÉANTINE LUMIÈRE 


Vaccinothérctpie antigonococcique des divers 
états blennorragiques. 


Entérovaccin LUMIÈRE 


Immunisation et traitement, de: la: fièvre 
typhoïde. 


HÉMOPLASE LUMÈRE 


Médication énergique de toutes les déchéances■ orga¬ 
niques, quelle qu’en, soit Uorigjine; (ampoules, cachets, 
qranulôs, dragées), 

_ Rcg. Corn. Lyon n' A 13331. 


L ’Informateur 
Medical: constitue¬ 
ra, la; plus belle col. 
lection d'actualités 
professionnelles 
qui ait jamais été 
publiée. Abonnez- 
vous à; l’informa, 
leur Médical : 20 fr. 
par an. L'Informa¬ 
teur Médical parait 
chaque semaine. 



AlUVEIRCMg 

THERMALE 


N une el 'ôéjcr\jf\pjx^ ^ 

LABOURBOULE 

cures arsenicales) 


rioe&udloo- . Aonacru ! ! 

CHATEL-GUYON 

cures intestinales 


R OYAT 

Affections» du Coeur 


LE MONT-DORE 

Providence des Asthmatiques 


NECTAIRE 

lAlbumiruiries 
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CHIRURGIE ABDOMINALE 

Par les Professeurs 

Pierre DDVAL, GOSSET, HARTMANN 


'Ce cours d’une durée de trois semaines, 
aura lieu du lundi 22 juin, au samedi il juil¬ 
let. 11 comportera des levons, des démonstra¬ 
tions .cliniaues et dès séances opératoires. 
Programme des leçons 
22 juin. — Technique générale des opéia- 
tions pratiquées sur les voies biliaires, par 
le proiesseui' Hartmann. 

• ■ 2b juin. -- Chirurgie ue la vésicule biliaire, 
par re professeur cosset. 

•r'i juin. — imirurgie au cholédoque, par le 
prolesseur Duval. 

25 jurrn-x— i «clinique générale des anasto¬ 
moses pratiquées sur le tube cligesm, pur 1e 
prolesseur riartmarin. 

26 juin. — La gu si ro-entérostomie, par le 
prolesseur' Cosset. 

27 juin. — Ces gastrectomies, par le profes¬ 
seur Hartmann. 

2y juin. — Amputation périnéale du rectum 
et ania,tiou pur voie aouoimnaie un nam 
rectum, par te prolesseur Hartmann. 

3U juin. — aiius inàque gaucne, par le 
professeur Cosset. 

1“ juillet. — Colectomie, par le professeur 

2 juillet. — L’occlusion intestinale et son 
traitement, pur le professeur Hartmann. 

3 juillet. — L’appendicite chronique, par 
le professeur Cosset. 

4 juillet. — L’appendicite aiguë, par le pro- 

• fesseur Duval. 

6 juillet. — Le radium et les rayons X 
dans le traitement des fibromes et du cancer 
de l’utérus, par le professeur Hartmann. 

7 juillet. — Le cancer du sein et son trai- 
lement par le professeur Gosset. 

8 juillet. — Le traitement opératoire des 
fibromes utérins, par le professeur Duval. 

9 juillet. — Les prolaps.us génitaux, .par le 
p; ofesseur Hartmann. 

• 10 juillet. -- Traitement opératoire des 
cancers du col utérin,'par le professeur Gos- 

11 juillet. — Traitement opératoire des an- 
nexites, par le professeur Duval. 

« Ces leçons auront lieu à 17 heures -, celles 
du professeur Hartmann à l'Hôtel-Dieu, cel¬ 
les du, professeur Gosset, à la Salpêtrière, 
celles du professeur Duval, à l’hôpital de 
Yaugirard. 

Le. matin, de 9 h. 1.2 à midi, les élèves se¬ 
ront divisés en trois groupes et assisteront 
à des séances opératoires avec exposé de la 
technique' et démonstrations cliniques. Ces 
séantes ' porteront sur les matières ensei¬ 
gnées. dons le. cours et sur quelques autres 
opérations (cure des hernies, traitément dés 
hémorroïdes, hytéropexie, applications de 
I radium, etc.), chaque série d’élèves passant 
une semaine dans’ le service de chacun des 
trois' professeurs. 

L’assiduité au cours de perfectionnement 
est témoignée par un certificat de la Faculté 
de Médecine délivré à chaque élève à l’issue 
du cours. La première répartition des élèves 
aura lieu à l'Hôtel-Dieu, le lundi 22 juin, à 
il heures. 

: Droit d'inscription : 130 francs. 

Dés séries de travaux pratiques sont anne¬ 
xées à ce .cours. 

parts-)a première semaine, technique opé¬ 
ratoire et répétition des opérations sur le 
caddYrè, à l’Ecole" pratique, de 14 a 15 heu¬ 
res, sous la-direction du professeur Duval. 

Dans-la-deuxième semaine, opérations sur 
le cadavre et sur le chien, de 14 à 16 heures, 
sous la direction du professeur Gosset. 

• Dans la troisième semaine, de 14 à 16 heu¬ 
res, examens chimiques du suc gastrique, des 
matières fécales, œsophagoscopie, gastrosco¬ 
pie, ■ rectoscopie, examens anatomopatholo¬ 
giques des diverses lésions étudiées dans le 
, cours, sous la direction du professeur 'Hart¬ 
mann. 

L’inscription à chacune de ces séries de 
travaux pratiques est de 150 francs. 

Les inscriptions sont reçues au Secrétariat 
de la Faculté, les lundis, mercredis et ven- 
, dredis-, guichet n° 4, de 15 à 17 heures. 
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Vous n’avez pas encore fait 
la vraie Zomothérapie 
si vous n’avez pas employé la 

ZOMINE 

Qui j 1 ^ Professeur CHARLES RICHET 

tarante mUSCulaire > cru ’ P ur ’ sec et tota1 ’ 

018 plus actif que la viande crue 
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'Membre de UnsH‘ ut - . ,, 
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HEZ le tuberculeux qui prend 
de la ZOMINE, la peau et 
les muqueuses se recolorent, l’état 
général s’améliore, l’appétit renaît. 
Puis, la fièvre s’atténue, la toux et 
l’expectoration diminuent, les ba¬ 
cilles de Koch deviennent plus 
rares ou disparaissènt. 

T7"OUS serez certain d’obtenir 
* une véritable transformation 
de vos malades en traitant par la 
ZOMINE : les tuberculeux,. les 
prétuberculeux, les anémiques, les 
chétifs, les chlorotiques, les débiles, 
les fatigués, les convalescents, les, 
gastro-entériques et les scrofuleux. 


Avec L ZOMIN 


© 


M. GUILBALJD 

Pharmacien de t" Classe de la Faculté de Pari 



Les principes actifs et 
crus de 

QUATRE KILOS 
de VIANDE de bœuf 
sont concentrés dans un 
flacon de 100 gr. de 

“ ZOMINE ” 


efaites du muscle 


Dépôt général 

icie du Palais Royal ” 

ue Richelieu - PARIS 
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Le XXV e anniversaire de la Société de Neurologie 


Charcot per son geme a croo la neurologie moderne 

Ainsi s’exprime M. le Professeur Guillain dans son discours que nous reproduisons ci-dessous 



" ' v. La. Société de Neurologie de Paris, dit M. 
le professeur Guillain, commémorait aujour¬ 
d’hui son XXV e anniversaire. Cliarcot était . 
mon depuis plusieurs années quand, eivMsfl* 
elle fut fondée, mais Charcot avait laissé à 
notre Société un héritage magnifique ^.Inap¬ 
préciable. il lui avait légué une scierie® dont 
il avait fondé les puissantes assise*- Inte. 
méthode de travail et de recherches dui 
avait légué 'aussi^ses élèves directs Arfussi 
l’on, peut dire que la Société de NeufOfcgie 
est née ; de l’œuvre de Charcot et quc,^fcis~ 

, ce grand génie‘créateur, elle n’aurait grçmt 
doute jamais existé. ** 

Cliarcot a légué & la Société de Neurolo¬ 
gie tous les fondements de la neurologie 
moderne ; H .-suffit, pour sien convaincre, de 
considérer ce qu’était la neurologie avant. 
Charcot, ce qu'elle, fut-à sa mort ; sur tous 
p les points de la pathologie nerveuse, il avait 
projeté une éclatante lumière. Des' voix plus 
autorisées que-la mienne, cellfes de M. Pierre 
Marie et de M. Babinski, ; ont synthétisé 
l’œuvre de Charcot, mais le président de la 
Société de Neurologie a le devoir une fois 
encore de 'rappeler que c’est à Cliarcot que 
l’on doit la notion du rôle, des cellules mo¬ 
trices de la corne antérieure : l’étude appro¬ 
fondie de la paralysie spinale aiguë de l’en¬ 
fance, do. la paralysie Uibro-glosso-laryngée ; 
la découverte tout entière de i cette maladie 
nouvelle, la Sclérose Latérale Amyotrophi¬ 
que ; la description des arthropathies tabéti¬ 
ques. C'est Charcot qui a différencié avec- 
une impeccable méthode la sclérose en pla¬ 
ques de la Maladie de Parkinson, c’est lui 
qui a précisé la sémiologie des compressions 
de la moelle. A lui aussi appartiennent tou¬ 
tes les notions sur tes localisations cérébra¬ 
les et la valeur locàlisatrlce de l'épilepsie 
qu’il appela jacksonienne. 

Et dans l’œuvre de Charcot il serait er¬ 
roné d'oublier qu’il fut non seulement le 
plus grand des neurologistes, mata «ncore 
un philosophe, un psychologue qui, sur la 
pathologie mentale, poursuivit de remarqua¬ 
bles recherches. 

Charcot, par son génie, a créé la neurolo¬ 
gie moderne èt c’est cette neurologie dont 
notre Société continue chaque jour l’inees- 
■ santé étude. 

Charcot fut dans toute l'acception du mot 
un Chef d’Ecolp 

Ce sont, en effet, les élèves de Charcot, 
élèves ayant reçu de lui sa science et sa dis¬ 
cipline, qui ont pensé à se grouper pour 
échanger entre eux le_ résultat de leurs ob¬ 
servations et faire bénéficier de leur expé¬ 
rience les malades atteints d’affections du 
système nerveux. Parmi tes fondateurs de la 
Société de ! Neurologie, furent ses disciples 
les plus chers : Babinski, Gjlbert Ballet, Bris- 
saud, Gilles de la Tourette, Gombault, Jof- 
froy, Pierre Marie, Meige, Raymond, Paul 
Ri cher, Souques 1 . Déjà beaucoup d’entre eux 
'sont morts et l’on ne peut, sans une réelle 
émotion, rappeler leur mémoire : Gombault, 
l'anatomo-pathogiste dont vies travaux font 
encore autorité ; Joffjoy, qui publia avec 
Charcot tant de mémoires célèbres ; Rris- 
saud, te grand neurologiste et ce grand ar¬ 
tiste qui eut ha prescience de toute la patho¬ 
logie moderne du rnéseneéphale ; Raymond, 
le successeur de Charcot h la Salpêtrière, le 
typ"e du savant auquel s’alliaient toutes tes 
qualités du cœur ; Gilbert Ballet, 1e psychia¬ 
tre éloquent et persuasif. Quelle force furent 
pour la Société de Neurologie à ses débuts 
ces élèves directs de Charcot. 


le Professeur GUILLAIN 


Charcot a légué aussi une méthode de travail, 
la méthode anatomo-clinique 

Si la Société de Neurologie de Paris a ac¬ 
quis un indiscutable prestige dans le monde 
scientifique, c’est que, à l’exemple de Char 
cot, elle dédaigne la phraséologie, tes hypo¬ 
thèses audacieuses et stériles, elle ne discute 
que sur des faits bien observés, elle sait 
abandonner les théories qui ne sont pas d’ac¬ 
cord avec tes faits. 

La discipline scientifique de Charcot, je 


ne saurais mieux la définir qü’en vous ri 
pelant la profession de foi qu’il fit dans u__ 
allocution intime devant des aiïiis réunis pour 
le féliciter à l’occasion de son élection à 
l’Institut de France, en 1883. Charcot disait 
alors : 

« SL je crois fermement qu’il existé e 
médecine tout un domaine qui appartient e 
propre au médecin, que lui seul peut culti¬ 
ver et faire fructifier et qui resterait néces¬ 
sairement fermé au physiologiste qui, systé¬ 
matiquement confiné dans le laboratoire, 


Le succès obtenu par les Fêtes 

du Centenaire de Charcot 


Les différentes manifestations du centèrâ 
naire de Charcot font 1e plus grand honneur,'-^ 
au comité qui les a organisées, MM. Guillain, 
Souques, Crouzon et Béhague se sont tirés 
habilement d’un programme bien établi, on 
ne saurait trop tes remercier de tout le dé¬ 
vouement qu’lis ont apporté à une tâche 
souvent ingrate ; nous pensons être tes inter¬ 
prètes de tous nos confrères en disant com>" 
bien la presse a eu à se louer des efforts faits 
pour, lui faciliter sa tâcne. 

La visite à la Salpêtrière fut une sorte de 
pèlerinage aux lieux où Charcot vécut toute- 
sa. vie hospitalière, débutant dans l’amphi¬ 
théâtre de la clinique qui porte maintenant 
son nom où MM. Mounier et Guillain proX 
poncèrent deux très simples discours e.lle se 
termina à l’Eglise où- eut lieu son service’ 
lunèbre. 

A la fin, de la visite une superbe couronne 
fui, .déposée 'devant le monument de Charcot, 
qui se trouve à la porte de la Salpêtrière par. 
la délégation suédoise composée de M. Mar¬ 
cus, professeur de neurologie à Stocko’m et 
de ME Frôde'rstrûm, Rahlmeter et Sofler- 
bergh. 

Leatoanquet fut des mieux réussis à tous les 
points de vue, te président du Conseil étant 
empêché, ce fut M. Vnftré Hesse, Ministre des 
colonies qui présida, ayant à ses côtés Mme 
Hendry et M. Jean Charcot, trois cent cin¬ 
quante convives avaient pris place parmi les¬ 
quels la plupart des professeurs et agrégés 
de l'a Faculté et de nombreux médecins des 
hôpitaux. 

Vingt discours^ furent rapidement pronon¬ 
cés par les délégués étrangers, M. Souques/et 
M. Pitres furent très applaudis. 

Le D r Jean Charcot en' quelques mots re¬ 
mercia avec beaucoup d’émotion tous ceux 
venus pour se ioinclïe à la grande famille 
spirituelle de son père. 

Le lendemain, la Municipalité de Paris 
reçut ù l’Hôtel de Ville tes congressistes dn 
Centenaire et les aliénistes et neurologistes 
dont le congrès suivait immédiatement la 
réunion neurologique annuelle. 


daignerait tes enseignements de la salle d’hfl- 
; pital, je crois'non moins fermement que l'in¬ 
tervention largement acceptée des sciences 
anatomiques et physiologiques dans les affai¬ 
res de la médecine est pour celle-ci une con¬ 
dition essentielle de progrès. Je pense que la 
pratique médicale n’a pas d’autononiie’ 
réelle, qu’elle vit d’emprunts, d’applications ; 
que, sans une rénovation scientifique inces¬ 
sante, elle deviendrait bientôt une routihk 
attardée. Je pense enfin que, à part les ques-, 
fions de coup d’œil, d’ingéniosité et autres 
qualités artistiques qui se perfectionnent 
avec l’usage, mais ne s’acquièrent pas de 
doute pièce, tant vaut le pathologiste, tant 
vaut 1e clinicien. Très sincèrement, voilà mon 
« Credo ». Je m’y suis toujours tenu et je 
tn’y tiendrai -toujpqrs, car .tout cela ,e?t tel¬ 
lement imprimé dans mon esprit que penser 
autrement serait pour lui chose absolument 
contraire à sa -constitution même. » 

La Société de Neurologie de Paris a adopté 
dans son intégralité ce « Credo » de Charcot. 
Sans doute, depuis la mort de- Charcot, des 
progrès ont été réalisés, des méthodes nou¬ 
velles de diagnostic et de traitement ont été 
créées, niais les constructions nouvelles ont 
été poursuivies sur les bases solides édifiées , 
par Charcot, tes moissons ont germé sur le 
terrain que son Incessant labeur avait défri¬ 
ché. 

La Société de Neurologie de Paris, dans 
cette séance solennelle, exprime son admi¬ 
ration profonde au créateur de la neurolo¬ 
gie, sa reconnaissance émue aux élèves de 
Charcot, qui, poursuivant son œuvre, ont 
jeté un si remarquable éclat sur la Sciende 
française. . • .-a 



Quelques personnalités photographiées par VInformateur Médical au cours de la visite faite à la Salpétrière à l’occasion du Centenaire de Charcot. De gauche 
à droite : MM. le Professeur Christiansen, de Copenhague; le Docteur Souques, Secrétaire de l’Académie de Médecine; le Professeur Etienne, de Nancy; le 
Docteur Guinon, dernier Chef de Clinique de Charcot; le Docteur Collin, Rédacteur des “ Leçons du Mardi ” (Photo Informateur Médical) 










































LE MONDE MEDICAL 


Distinctions 

Officier de" l’Instruction publigue : Doc¬ 
teur Dhôtel. 

Chevalier. du Mérite agricole : Docteur 
Habille, chef adjoint au cabinet du Minis¬ 
tre du Travail. 

Médaille, d’argent de la Mutualité : Doc¬ 
teur Paul, médecin légiste. 

Médaille de bronze de la Mutualité : Doc¬ 
teur Dureux. 

Officiers d’Académie : MM. Lemaître, à 
Blahgÿ-sur-Ternoise fPas-de-Galais) ; Riou, 

: à Guingamp (Côtes-du-Nord). 

Tous les amis du sympathique docteur 
Dubrac. de Magnac-Laval,' apprendront 
avec plaisir sa promotion au grade d’offi¬ 
cier de la Légion d’honneur. 

Cette légitime distinction vient récom- 
■pcnser le vaillant aide-major de lis classe 
du 89 e territorial, ciui perdit , la vue à la 
suite des blessures reçues en 1914, alors 
gue F aide-major Dubrac installait son pos¬ 
te de secours presque en première ligne, 
afin d’être plus près des blessés qu’il était 
Rappelé à secourir. 

Viennent d’être nommés au grade de che- 
'valier dans l’ordre national de la Légion 
d’honneur : ' 

M. Vermeersch, secrétaire général de la 
mairie de Lens (Pas-de-Calais). Successi¬ 
vement interne des hôpitaux, pharmacien 
de 1™ classe ; depuis 1903, journaliste et, 
depuis 1918, secrétaire général de la mairie 
de Lens. Titres exceptionnels : plus de 22 
ans de collaboration distinguée dans la 
^presse et de services administratifs. 

M. Labro (Pierre-tharles-Géraud), doc¬ 
teur en médecine à Aurillac, pensionné de' 
guerre à 115 p. 100, titulaire de la médaille 
de vermeil des épidémies. Malgré son état 
de santé précaire, s’est consacré avec dé¬ 
vouement à la cause des mutilés, auxquels 
il a prodigué ses soins les plus assidus. 

Nécrologies 

Oh annonce la mort de Mme Cazin, née 
Braive, veuve dû réputé physicien et mère 
du'docteur et de Mme Maurice Cazin. 

On annonce le décès, à l’âge de 12 ahs, 
de Mlle Denise Bloch. De la part, du doc¬ 
teur et Mme Maurice- Bloch. 

De M. le D 1 ' Capitrel, ancien externe 
des Hôpitaux, Cours Saint-Louis, 71, à 
Bordeaux) après une très courte maladie. 

De M. le D 1 ' Andoüin, à Beauvais-sur- 
Matha (Charente-Inférieure). 

'(' ( Nous apprenons la mort de M. Dequidt, 
père de M. le docteur Dequidt; inspecteur 
général du ministère de l’intérieur. 

f De Mme veuve Thiroux, mère de M. le 
médecin inspecteur André Thiroux, direc- 
. leur de l’Ecole d’application du Service de 
santé des troupes coloniales de Marseille. 


Le CENTENAIRE de CHARCOT B la SORBONNE 


Disco 


4 «le .M. le Prof. liOUSSY 


La • Société ; Anatomique- de. Paris t^àsseeie 

l’honnnage rendu à la. mémoire de celui 
qui fut l’Un de ses Présidents les plus illus¬ 
tres. Pendant les dix années durant lesquel¬ 
les Charcot fut appelé à diriger ses débats, 

U s’fforça d’y maintenir yes traditions . que 
lui avaient” léguées ses devanciers : Dupuy- 
tren, Laënnec et Cruveilhîer. 

Grâce au prestige de son autorité, il ‘sut 
attirer aux séances de notre Société «/ la 
jeunesse d'élite, formée dans nos hôpitaux 
et notre Faculté ; cette . juneïse désireuse uê 
s’instruire et qui se montre animée de.la no¬ 
ble indépendance qui rie sacrifie qu'à la vérité », 

Comme Professeur d’anatomie-pathologique, 
Charcot allait pouvoir donner libre cours 
aux tendances naturelles', de son-esprit, fait 
à ta' fois d’érudition et de méthode, -de facul¬ 
tés d’analysé) et de création. Les rares quali¬ 
tés de son intelligence lui permirent dé 
faire , sortir du chaos, où elles étaient con¬ 
fondues, la description des - lésions de plu¬ 
sieurs graudsGsyiioromes’ dè la pathologie;: 
viscérale en dehors, il s’entend, de son oeuvre 
neurologique proprement dite. Ses recherches’: 
sur les Pneumopathies chroniques,, les Cir¬ 
rhoses ou les Néphrites restèrent longtemps 
classiques, et ses Leçons sur) les maladies c(u 
foie et de la vésicule biliaire, des reins et des 
poumons forment, dans la collection ;de -ses 
œuvres, une partie importante qui a ôté un 
peu laissée dans l’ombre,, tant le : 

Charcot appartient à la Neurologie. 

En s'efforçant d’unir la pathologie 
tomie et à la physiologie- pathologiques, Char¬ 
cot se montre le disciple de l'école des fon¬ 
dateurs de la méthode anatomo-clinique : des 
M or gag ni, des- Bichat , des Laënnec. Sa doc¬ 
trine peut être.résuîhéë par cette phrase qu’il 
se plaisait à citer : « Ce n’est, pas l'organe 
altéré mort que le médecin veut connaître, 
c’est l’organe vivant, agissant , exerçant' les 
fonctions qui lui. sont propres ». 

Aussi ne craignait-il pas. dans soi. _ 

gnement, cfe s’écarter souvent des questions 
d'anatomie et dlhistoiogie pour faire des in¬ 
cursions dans le domaine de la physiologie 
et surtout de la clinique. Ces différentes 
branches de pa science ' médicale; n’étaient 
pour lui séparées par aucune limite fixe mais 
intimement liées aux autres parties de lu 
biologie. Il pêhsait que si l’anatomo.-patholo- 
gistô doit coâ|acref la plupart de. ses efforts 
aux travaux de laboratoire et' à' l’amphithéâ¬ 
tre, il doit aussi fréquenter un service d hôpital. 

Du point de vue. philosophique, -Charcot 
s’affranchit des tendances, vitalistes-. de ses 
prédécesseurs; Il pense que les propriétés 
vitales seront;un jour ramenées aux proprié¬ 
tés d’ordre physique et que, tout au moins, 
il n’existe pâfs-'entre ’ces deux, forcés- 
tagonisme, mâts une corrélation. 

Messieurs, tÿest la caractéristique des grands 
esprits- de savoir comprendre les tendances, 
qui domineqtlLévoltition scientifique de leur 
époque. A nuffimieux qu’à Charcot, ne saurait 
-. appliquer ce&a pensée d’un des plus grands 
’ poètes de ! Affgletèrre’ : - il y a, dathCTês 
affaires humaines, une marée qui, prise ' 
fiot. conduit sûrement ad succès ». 

Charcot fut de ceux qui. sans’ rien livrer 
au hasard, savent choisir les vents propices 
qui amènent directement au port. 


/A^viXeb ted au- 


ON NOUS INFORME QUE 


La Commission du prix Albert 1”' de" MoV; 
tco est ainsi composés : MM. Hayem, Roux, 
Richet. Glev, Gadiot, Widal', ' Vincent, Letul- 
le,- Roger, Prenant, Delezenne, Hartmann, 
I.abbé, Carnot eî Hallion. 


A partir de 1935 inclusivement, le concours 
jur l'internat des hôpitaux de Strasbourg 
_ .a a . ouvert .aux étudiants de toutes les Fa¬ 
cultés de France ayant, passé leur 4“ examen 
de'fin d'année. 


.. la suite du dernier concours ont été - 
nommés chirurgiens des hôpitaux de Paris : 
MM. Boppe et Gaudart d AU aine s. 

L’association antituberculeuse dey l’Orne a 
décidé la nomination d'un médecin spéciah- 
' n’exerçant pas la clientèle, pour le servibe 
ses. dispensaires. Les demandes doivent 
être, adressées,, avec-lès titres au Comité Na¬ 
tional de Défense contre la Tuberculose, CR, 
rue Notre-Dame des- Champs-à Paris. 

Nous apprenons avec plaisir q.ue .dernière¬ 
ment â séjourné à Varsovie. M. le docteur 
Romeuf. médecin des hôpitaux de Clermont- 
Ferrand et médecin consultant à Royat, ve¬ 
nu en Pologne, sur l’invitation du Recteuf 
de l’Univérsité Jagellone de Cracovie. 

A la prière de la Sôe'iété médicale française- 
.-nolonaise. de Varsovie, M. le docteur Romeuf 
a bien, .voulu faire une conférence au siège 
de la dite Société sur les Siations thermales 


d’Ain 


•rgne. 


Une nouvelle application de l’Immunité 
locale. 

« INA VA » fait une Pâte Immunisante qui 
contient du Vaccin contre la Pyorrhée Alvéo¬ 
laire. et qui, employée comme un dentifrice 
ordinaire, immunise la gencive contre la 
Pyorrhée Alvéolaire, les gingivites, etc... 


Une place d'interne ' en médecine est va¬ 
cante A l’ASile d'Evreux. Le traitement est de 
7.300 la première année et.21500 la 2" année, 
avantages matériels habituels. 

MM. Lapointe, i ejers et Baunigartiier ont 
été ■ désignés pour coristituer la commission. 

rlF nln.wnipnt "nnnr la x nlnp.p v«/*antp-« ln 


Tandis que les membres de la commission 
de la Société des nations pour la mal-aria 
revenaient d’une tournée dans le Liban, l’au¬ 
to qui les transportait à été- culbutée dans un 
précipice. . 

Il y a trois ,morts : le docteur Barling, Amé¬ 
ricain ; le docteur Lathian, Anglais ; Mlle 
Besson, secrétaire française, et deux blessés : 
Mme Delmas,, femme du médecin principal 
français, dont l’état est grave, et le docteur 
hollandais Swellengrabi. dont les blessures 
sont légères. • 



Info ru 


.1 LE DOCTEUR MOURIER, DIRECTEUR DE L’AS 
SISTANÇE PUBLIQUE QUI REÇUT A LA SALPÉTRIÈRE 
LES NOTABILITÉS QUI EFFECTUÈRENT UN PELE¬ 
RINAGE A CET HOSPICE CÉLÈBRE, A L’OCCASION 
DU CENTENAIRE DE CHARCOT. 


M. le médecin général Barthélémy, de Bor¬ 
deaux : M. Douris, professeur à la Faculté de 
Médecine de Nancy ; M. Violle. professeur à 
l'Ecole de Médecine et de Pharmacie de Mar¬ 
seille, ont adressé à l'Académie leurs lettres 
de candidature au titre de correspondant, 
national dans les première; sixième et troi¬ 
sième divisions. 

Un concours s’ouvrira le jeudi 2G novem¬ 
bre 1925, devant la faculté mixte de méde¬ 
cine et de pharmacie de Lille, pour remploi 
rie suppléant dé la' chaire de pathologie et de 
clinique chirurgicale et' de. clinique obstétri-, 
cale à l’école préparatoire de médecine et de 
pharmacie d’Amiens. 

Le registre des incriptions sera clos un , 
mois avant l’ouverture du concours. 



Sur ces photographies effectuées à la Salpétrière pendant les fêtes du centenaire de Charcot, nous remarquons de gauche à droite : MM. les Docteurs Behague., 
Meige, Crouzon et le Docteur Jean Charcot, fils de l’illustre clinicien. fPbotos Informateur Médical)■ 
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Le centenaire de Charcot 

A LA SALPÉTRIÈRE 


Discours de M. Mourier 


Rassemblés en ce lieu pour un pèlerinage, 
il me semble qu’y prononcer un long dis¬ 
cours, fût-il à la gloire du Maître, serait une 
profanation. 

Ne croirait-on pas. en effet, que, dans cette 
salle de cours remise dans son état primitif, 
l'ombre de Charcot est encore présente, aussi 
présente que le souvenir du Savant .est tena¬ 
ce au cœur de ceux qui l'ont approché. 

Mais,, ce-n’est pas du Savant que, quant à 
moi, j’entends parler. Au cours des journées 
qui viennent de s’écouler, des voix plus auto¬ 
risées’ que la mienne ont trop magnifique¬ 
ment évoqué son œuvre et sort génie pour 
que je^feois tenté de porter la parole après' 
elles. 

Je tiens cependant, en tant que chef de La 
grande administration de la charité parisien¬ 
ne, à rappeler en quelques mots ce que fu¬ 
rent ici i’bemme de bien ét le médecin qu’il 
était. 

Médecin, il l’était avec passion, tous les 
éleves qui Ont suivi son enseignement l’oqt 
vu se pencher durant de. longues heures, 
chaque jour, même le dimanche, au chevet 
de ses malades pour les faire bénéficier de 
ses découvertes. Pendant la Commune, quoi¬ 
qu’il n’y eût plus de moyens de circulation, 
il continua son service, toujours présent à 
son poste comme, un soldat. 

Providence du pauvre, il ne se bornait pas 
à soigner les malheureux qui venaient cher¬ 
che! les lumières de sa science. Il les secou¬ 
rait aussi : le jour de son enterrement, rap¬ 
porte un de ses disciples, le D' Peugniez, une 
pauvre vieille qu’il avait guérie et secourue 
s’écriait : « Dites-moi qu’il n’est pas mort ! 
Dites-moi que ce n’est pas vrai# ». 

« Reconnaissant des concours qui lui étaient 
apportés, il savait d’un mot réconforter, re¬ 
mercier, rendre un hommage. Ses élèves 
n’ont pas oublié la façon dont il témoigna sa 
gratitude à Mile Botard, la vaillante femme 
qui, pendant 52 ans, demeura à la tête du 
service des hystériques, modèle des hospita¬ 
lières qui se dévouait au meilleur des chefs. 

Ce chef. Maître de la Science moderne a 
disparu, mais son œuvre subsiste. Notre 
vieille Salpêtrière — où je suis heureux de 
recevoir le Comité du Centenaire et la Société 
de Neurologie — notre, vieille Salpêtrière elle- 
même semble avoir rajeuni par l’éclat de 
son nom, puisque ses murs trois fois sécm 
1 aires sont désormais associés à sa gloire et 
au succès de l’Ecole qu’il a fondée. 

« Mortuus adhuc loqultor » Charcot parle 
encore'. Il parie par la voix de ses disciples, 
des savants qu'il a formés, de ceux qu’a 
enflammés son exemple. Cet exemple, sui- 
vons-le tous,. Messieurs, et qu’après avoir 
communié dans le culte du Maître, nous puis¬ 
sions nous sentir un peu plus près, un peu 
plus digne de lui. 


Concours de stomatologiste des hôpitaux de Paris 


Classement pour les épreuves définitives. : 
Puig, 65 ; Richard, 65 ; Merville, 60 ; Raison, ' 
59 ; Boiâsier, 56 ; Gormonec, 54. 
i Classement pour les deux épreuves orales : 
Puig, 17, 16 : Richard, 16. 19 ; Merville, 13, 
14 ; Raison, 13, 15 ; Boissier, 14, 18 ; Gormo¬ 
nec, 14, là. 


Concours d’électro-radiologiste des hôpitaux de Paris 


Classement pour les épreuves définitives : 
Daily, 60 ; Lepennetier, 59 ; Kahn, 58 1/2 ; 
Coliez, 55 1/2 ; Chaperon, 54 1/2 ; Moutard, 
33 ; Glbert. 52 ; Delapchier, 47 ; Piot, 47. . 


Epreuve de manipulation : Lepennetier, 7 ; 
Kahn, 5 ; Gally 4 1/2 ; Gibert, 3 1/2 ; Piot, 4 ; 
Chaperon, 3 ; Delapchier, 2 1/2 ; Moutard, 2 ; 
Colliez. 2. 


La Marri mite 


A la suite d’une communication faite à 
la Société de Chirurgie par M. Schwartz 
sur les noyaux isolés de m'ammite simu¬ 
lant les tumeurs-'du sein, cette question a 
été mise à l’ordre du jour. 


D’ABORD NE PAS NUIRE 

L’Académie de médecine n’a pas a s’occuper 
de l’eiticacité des sérums mis 
dans le commerce 

Ainsi en a décidé le Conseil d’Etat 


On se souvient que M. le docteur Netter, 
en novembre dernier, présenta à. l’Acadé¬ 
mie de médecine un rapport, au nom de 
la Commission des sérums, au sujet dé 
l’interprétation qu’il convient -de donner a 
la loi du 25 avril 1895, et de faire part à la 
Haute Assemblée de l’adoption, par l’Aca¬ 
démie, des conclusions de ce rapport, ten¬ 
dant à obtenir une nouvelle interprétation 
consacrant le droit pour l’Académie d’exa¬ 
miner les conditions" d’utilisation et d’effi¬ 
cacité dès produits soumis à son examen. 

iL,é «Conseil d’Etat, consulté par le Minis¬ 
tre de i’Hÿgiène, vient de faire connaître 
à ce sujet son opinion qui est ainsi con¬ 
çue : 

(c La Section du Conseil d’Etat persiste a 
penser, en s’appuyant sur le tèxte même 
de la loi du 25 avril 1895, dont le sens est ’ 
éclairé par les travaux préparatoires, que 
cette loi est intervenue dans le but unique 
d’empêcher la distribution et la vente de 
produits susceptibles, en raison de leur pro¬ 
venance et des conditions de leur fabrica¬ 
tion, d’être dangereux pour la santé pu¬ 
blique. 

» Il est évident, ainsi qu’il résulte d’ail¬ 
leurs nettement de l’avis . précédemment 
émis par la .Section, qu’en vertu de leur 
compétence générale, l’Académie de Mé¬ 
decine et le Conseil supérieur d’Hygiène 
publique de France, lorsqu’ils sont saisis 
pour avis d’une demande d’autorisation 
formée en vertu de la loi de-1895, ont toute 
faculté pour examiner les conditions d’uti¬ 
lisation et l’efficacité des produits en cau¬ 
se ; ils peuvent, s’ils le jugent à propos, 
faire connaître leur sentiment à cet égard 
au Ministre chargé de l’Hygiène qui ap¬ 
préciera ; mais la décision à intervenir ne 
doit, conformément à la loi, porter que sur 
la a -provenance » et la « fabrication. » des 
produits. » 

En conclusion, les charlatans peuvent 
jeter dans le commerce leur drogue ineffi¬ 
cace 4 la condition de la préparer pro¬ 
prement'. 


Us cas curieus de secret professionnel 

A pro{>.ps .d’un cas de dénonciation par une 
aliénée présenté à la Société de psychiatrie 
par M. Courbon, M. Delmas a rapporté le 
fait suivant : Il fut pendant la guerre appelé 
à recueillir les confidences d'un soldat atteint 
d’un accès de mélancolie qui lui raconta 
avoir exécuté étant en ligne un simulacre de 
combat auquel prirent part plusieurs de ses 
camarades. Certains d’entre eux se firent dès 
blessures volontaires au cours de oette pseu- 
do attaque et en tirèrent divers bénéfices. 

M. Delmas ne crut pas devoir aviser le 
commandement de ces révélations faites à 
l’occasion d’un acte médical et se considéra, 
ainsi que d’autres confrères les ayant reçues 
dans les-mêmes circonstances, comme lié par 
le secret professionnel. ' 


49 e Congrès de l'Association Française pour 
l’avancement des Sciences 


Il se réunira à Grenoble le 27 juillet 


Les médecins qui veulent prendre part au 
49" Congrès de l’Association française pour 
l'avancement des Sciences qui se tiendra à 
Grenoble, du 27 juillet au 1"’ août 1925 de¬ 
vront faire parvenir au siège social, 28, rue 
Serpente leur adhésion et au besoin leur com¬ 
munication avant le 20 juin. La section de 
médecine a mis à l’ordre du jour l’ulcère du 
üuodénum ; le rapport sera présenté par M. 
Cade pour la partie médicalë et par M. Santy 
pour îa partie chirurgicale. 


GASTROZYMASE BOU T Y 


Ferment gastrique naturel. 



Faites profiler uos malades des auamages nue présente 

La Clip Sanatorium du Château de Port-Wenî 

(LA ROCHELLE) 



En haut, la terrasse du 
Château donnant suria mer 
et un coin du paie. Ail- 
dessous la salle à manger 
du Château de Port-Neuf. 


Aucun Etablissement ne 
peut être comparé aü Châ¬ 
teau de Port-Neuf par les 
avantages qu’il présente. 
C’est la cure idéale pour les 
débilités, les anémiés, les 
fatigués, les convalescents 
de toutes maladies. 


En haut la façade du 
Château de Port-Neuf. Au- 
dessous l’une de ses cham¬ 
bres à deux lits. 

Ci-contre l’un des cou¬ 
loirs du château de Port- 
Neuf. 

Les' malades trouvent au 
Château de Port-Neuf le 
confort le plus moderne 
dans un site agréable. L’E¬ 
tablissement est situé en 
bordure de la mer et il est 
entouré d’un immense parc 
très boisé. . 


Au bord de l’Océan, dans um paysage aux 
perspectives reposantes avec, un climat tem¬ 
péré. caractéristique du pays d’Aunis, se 
trouve située la Clinique Sanatorium du Châ¬ 
teau de ’ Port-Neuf. Bâti au fond et au som¬ 
met d’un golfe de verdure, face à la mer, 
entre ses bosquets aux allées d’arbres cente¬ 
naires. avec, au levant vers la mer, ses bel¬ 
les pelouses èn pente douce, cet établisse¬ 
ment présente toutes les conditions qui le 
tiennent à l’abri des poussières nocives et il 
joint à l’avantage de l’air salubre des 
champs, le bénéfice de la salure de l’atmos¬ 
phère. 

Cette maison seigneuriale, perdue dans un 
parc de dix hectares comporte deux étages 
et un rez-de-chaussée, surmontant le vaste 
sous-sol : de chaque côté du logis- central 
deux ailes s'avancent en pavillon. 

Ce qui importe le plus et ce que remar¬ 
quent les médecins vièitàht la Clinique du 
Château de Port-Neuf, c’est l’adantation pro¬ 
fessionnelle des chambres, le souci supérieur 
de l’hygiène et de l’aseptie,, avec toutes les 
commodités du confort : chauffage central, 
eau courante (chaude et froide) dans toutes 
les chambres, aération parfaite obtenue par 
une double fenêtre sur la mer, etc... 

Ajoutons .ceci, 'qui n’est pas sans intérêt au 
regard d’une alimentation saine : une ferme 
est dissimulée par les frondaisons, où le lait 
est fourni 'chaque jour par -un lot de vaches, 
objet des plus grands soins, ét où la basse- 
cour fournit la consommation d’œufs frais. 

Pour la récréation de la jeunesse, jeunes 
malades, convalescents ou parents en visite, 
la-Clinique, possède un tennis,, une salle de 
jeux, un cinéma ; des tërrainsjdê sports par¬ 
faitement aménagés font partie de la pro¬ 
priété; 

Cette Clinique de création ( toute récente 
unit les avantages de la campagne aux.com¬ 
modités de la ville puisqu’elle est située sur 
le territoire de la' commune de La Rochelle, 
mais elle est hors de l.ai ville, parfaitement 
isolée 'et très aérée. 

Nous n’insisterons pas près de nos lecteurs 
. pour leur démontrer comment la médication 
naturelle par l’air,- le- soleil, l’eau et l’exerci¬ 
ce-dosé sont des adjuvants puissants de .tou¬ 
te autre médication. 

Pour mémoire, nous: rappellerons seule¬ 
ment les bienfaits du soleil qui stimule l’an- 
petit, facilite lés échanges, favorise les mé¬ 
tabolismes et accélère les éliminations par 
l’excitation calorifique et l’apport chimique 
et vital qu’il procure. Plus un individu assi¬ 


mile facilement l’énergi.e solaire c’est-à-dire ."-a 
plus il se pigmente vite spus l’action du bain -J 
solaire plus il gagne de. résistance et plus il : ïÆ 
a de chances de guérir. 

n ue dire do, la cure de soleil dosée, asso- j 

ciée à la cure d’air, à l’hydrothérapie et à s 

la cure de repos et d’exercice mesurés ? Tout 
le monde a pu apprécier les résultats fournis 
-.pair ce mode de traitement. 

Le service médical est assuré car la doc- .3 
toresse Raÿton qui a la direction générale : M 
de rétablissement, qui reçoit et examiné les î 
malades et établit leur traitement d’accord \| 
avec leur médecin, avec lequel elle se met ijj 
en relation. 

Des infirmières diplômées veillent à l’exé- (§ 
cation des soins médicaux et une institutrice 1 
est attachée à rétablissement qui peut, sous 
surveillance médicale, donner des leçons aux la 
enfants, à certaines heures. La) durée des i 
cours, les matières enseignées, tout est ar- j 
rangé de manière à ce que le traitement gé- 1 
néral n’ait bas à en souffrir. 

Disons que cette maison convient aux en- I 
fants. et aux adultes. Les deux catégories ;1 
de malades parfaitement séparées et ne ris- . ; 
quant pas de se gêner. 

Enfin, une pouponnière modèle permet l’é- fa 
levage des enfants- au lait de chèvre ou bien A 
au lait humanisé. Elle se trouve installée 
dans un pavillon séparé de la Clinique pro- i 
prement dite et doté d’une galerie vitrée. 

Les adultes auxquels la Clinî-ue Sanato- J 
• rium du Château de Port-Neuf est indiquée 1 I 
sont. : des convalescents, surmenés, asthéni- A 
ques. névropathes ou atteints de lésions os- ’5 
seuses. 

Les enfants débijes, nerveux, lymphatiques' 
atteints de malformations ou de troubles de ‘13 
croissance trouvent leur nlus grand bénéfice 'à 
d’un séjour dans cet établissement. 

En résumé, ce qui paraît , faire de la Clini- fj 
que (Ju Château. de Port-Neuf un établisse- îa 
ment de premier ordre,, c’est la situation -J 
dans un pays agréable et véritablement de “fl 
cure. Les voyages de Paris à La Rochellegfl 
sont rapides et commodes. En partant de Pa- 1 
ris à 9 h. on arrive à 5 h. à La Rochelle et I 
si on préfère le voyage de nuit en partant à | 
21 h. on arrive à 7 h. Le retour -est égale-U 
mènt facile. . 

Enfin ce qui peut à juste titre intéresser ïl 
tout le monde à l’heure actuelle., c’est-que les '-m 
prix de cette maison sont très modestes. Én | 
dépit du lu.re de cet Etablissement, la vie il i 
coûte moins cher que dans la plupart des hô-vm 
tels. 


Pour tous renseignements, écrire à Mme le docteur Rayton, directrice-propriétaire | 
Château de Port-Neuf, La Rochelle (Charente-Inférieure). 














































Dans leur pèlerinage à l’Hospice de la Salpétrière, les personnalités venues du monde entier pour prendre part aux fêtes de CHARCOT purent visiter le cabinet où le 
Maître examinait ses malades. On y retrouva (photo de gauche) son fauteuil ainsi qu’il le disposait; sur la table se trouvaient éparses des observations écrites de 


sa main. Cette reconstitution a beaucoup ému les visiteurs. Sur la photographie de droite esi représentée la Salle de Consultation de la Clinique CHARCOT. 

Photo Informateur Médical. 
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Le Banquet des Ancie ns Internes des Asiles de la Seine 


| Le banquet amiuel des Anciens Internes 
des Asiles de la Seine a eu lieu samedi der¬ 
nier, au Restaurant Saint-Michel, à Paris. Il 
a été, comme chaque année, très animé et 
très confraternel. 

Assistaient à cfe banquet, que présidait M. 
Collin, médecin chef de l’Asile de Sainte- 
Anne : MM. Trenel, Dupain, médecin chef 
honoraire des Asiles de la Seine ; Roubino- 
vitch, Leroy, médecin des Asiles de la Seine ; 
Damuie, médecin chef de La Roche-sur-Yon ; 
Demay, médecin chef de l’Asile de Cler- 
Énont ; Charpentier, directeur de la maison 
de santé de Neuilly-sur-Seine ; Santenoise. 
professeur à l’Ecole de Reims ; Mlle Lacroix. 
MM. Borel, Robin; Carrette, Durand-Saladin, 
! Parent, Collet, Eissen, Crinon, etc. 


■PRODUIT FRANÇAISI 

s, 

fl 

NI 

[H 

E 

E 

1$ 

E 


Le plus fidèle — Le plus constant 
Le plus inoflensif des DIURÉTIQUES 


L'&djuvftnt 1* plua sûr des CDEES de Déchloruration 
EXISTE 80US LES QUATRE FORMES SUIVANTES I 
Sî; MTUCnÇP PURE f Affections cardlo-rênalea 
Ofl nl ntUOC runt | Albuminurie, HydroplaU 

S PUnCPIIATPC S Sclérose cardio-rénale 
. rnUarnAltE } Anémie, Convalescences. 

o PA pris PP 5 Asthénie, Asystolie 

a. liflrtmtc { Maladiesinfectieuses 

S I ITUINPE 5 Présclérose. Artério-sclérosi 

. Ll millCC } Goutte,Rhumatisme. 

La SANTHtOfE ne se présente qu’en cacheta 
ayant la forme d’un cœur. Chaque boite renferme 24 
cachets dosés à 0.50 centigr.- Dose : 1 g 4 par jour. 
prix = 7 Fr. 

Vents en 6ros; 4, rue du Roi-de-Sicile. PARIS 



LUCHON 


CAPITALE de 

l’EMl’IRE du SOUFRE 

(Prof' Landouzy) 

629 ni. d’altitude, au Centre des Pyrénées 

HEIKE les SULFURÉES SOfliques 

(60 sources de 26 à 68») 

Compte parmi 

Les PLUS RADIOACTIVES du MONDE 

(Çull. Acad, des Sciences, oct. 1920) 

Atfectiens de la GORGE (humages naturels) 

de la PEAU - des ARTICULATIONS 

STATION D’ENFANTS 

Saison du 15 Mai au 1*' Novembre 

D' R.MOLINERY, Directeur technique, Institut 
Physiothérapique de LUCHON. 


Il n’y a pas d’hygiénistes en France? 


Nous liëons dans « Aux Ecoutes » : 

■ Une fois de plus, la Direction de l’Assis¬ 
tance et de l’Hygiène au ministère du Tra¬ 
vail, va changer de titulaire, il serait plus 
exact de dire de bénéficiaire ! 

Qu’il s’appelle Vallette, Desmars ou Le 
Beau, le directeur dont il s’agit s’installe 
dans ce provisoire fauteuil, et, penche sur 
l’annuaire préfectoral, guette la situation 
enviée, jusqu’à ce que le moment propice 
arrive. A l’instar des petites marionnettes, il 
fait trois petits tours et puis s’en va. 

M. Vallette ne resta qu’un semestre et M. 
Le Beau ne' dura que dix mois. 

Quel va être le successeur de tous ces pré¬ 
fets éri , mal d’avancement qui défilèrent au 
pas gymnastique dans les couloirs de la rue 
Cambacérès ? 

Il faut croire que la France manque tota¬ 
lement d’hygiénistes qualifiés, puisque, cette 
fois, lé dévplu a été jeté, non sur un pré¬ 
fet (il faut-Allen varier de temps en temps), 
mais sutjtrim ancien inspecteur d’académie, 
M. Ginôùx; -protégé de M. Steèg. 

Le conseil supérieur de l’hygiène pùblique, ' 
composé d’hommes sérieux, trouve que la 
plaisanterie a vraiment trop duré. 


CHARCOT PATRIOTE 

Nous lisons dans « Aux Ecoutes » : 

En 1873, Charcot fut appelé à la cour de 
Russie pour donner ses soins au tsar. Il em¬ 
mena son flis, M. Jean Charcot, l’explorateur 
polaire, qui avait alors quatorze ou quinze 
ans. C’était en juillet, un juillet torride. Le 
voyage fut extrêmement pénible. 

A Berlin, le jeune Charcot sauta sur le quai 
pour respirer à l’aise. Le train ayant trois 
heures d’arrêt, il espérait que son père lui 
ferait visiter la ville. Mais Charcot ne des¬ 
cendit pas du wagon. 

— Qu’as-.tu, papa ? Tu n’es pas malade ? 

— Non, non, répondit le savant. 

— Alors, pourquoi ne pas descendre, au 
lieu d’étouffer dans cette étuve ï 

— Je ne descends pas, Jean, reprit Charcot, 
dont les yeux luisaient de larmes, je ne des¬ 
cends pas parce que je ne veux pas mettre 
le pied chez ces gens-là t 


NOUVELLES DIVERSES 


L’ouvrage de M. le professeur Roule, sur 
Daubenton dont récemment l 'Informateur 
Médical a donné un extrait, a été présenté 
mardi à l’Académie de Médecine par le pro¬ 
fesseur Brumpt. 

Bien que Daubenton, dit-il, ait été surtout 
un remarquable naturaliste et qu’il n’ait 
pratiqué la médecine que durant quelques 
mois de sa longue carrière, il doit'nous in¬ 
téresser tout particulièrement comme mem¬ 
bre de la Société de médecine d’avant la Ré¬ 
volution et comme maître de son neveu par 
alliance, le célèbre anatomiste Vicq d’Âzyr. 


Par décret en date du 12 mai 1925, pris 
sur avis conforme du conseil d’Etat, est pro¬ 
rogé, jusqu'au 1" janvier 1931, le tarif de la 
taxe de séjour, qui sera perçue du 15 juin au 
30 septembre de chaque année, dans la sta¬ 
tion climatique d’Etretat (Seine-Intérieure). 


M. P. Lereboullet. agrégé,, médecin de 
L Hôpital des Enfants-Malades, changé d’un 
cours de clinique annexe, commencera le 
vendredi 12 juin 1925, à 10 heures du matin 
(Hôpital des Enfants-Malades, pavillon de la 
diphtérie), avec l’aide de M. Boulanger- Pitet, 
ancien interne des hôpitaux, chef de labo¬ 
ratoire. et de M. Gournay, interne des hôpi¬ 
taux, un enseignement pratique du. diagnos¬ 
tic et du traitement de la diphtérie ‘(bacté¬ 
riologie ; clinique de l’angine diphtérique et 
du croup ; sérothérapie ; tubage et trachéo¬ 
tomie prophylaxie). Le cours sera complet 
en quinze jours. 

Tous les matins ; visite ; examen des ma¬ 
lades 

Avant et après la visite : leçon théorique 
et travaux pratiques. 

Seront admis à suivre cet enseignement 
MM. les étudiants pourvus de 12 à 16 inscrip¬ 
tions et MM. les docteurs en médecine. 

Les inscriptions seront reçues au secréta¬ 
riat de la Facultç (guichet n° 5), les lundis, 
mercredis et vendredis, de midi à 3 heures. 

Les élèves seront classés par série de quin¬ 
ze. MM. les docteurs en médeciné devront 
justiiier de leur grade, soit en produisant le 
diplôme de docteur, soit toute autre pièce 
énonçant leur identité. 

Le Doyen de la Faculté : H. Roger. 



Migraines - Névralgies - Douteurs nerveuses 
Réglés douloureuses 


LE NOUVEAU ROI DES NERCURIAUX 



Traitement intensif & dissimulé de la 

Littérature, a ÉCHANTILLONS : «J.GAUTIER, 24,Rue de Ponthieu _ F»ARI s 


LES PE TITES AMIES 

La neuvième Chambre de la Cour) dit. 
k A’ux Ecoutes », se montra- indulgente en¬ 
vers les trois jeunes artistes condamnés na¬ 
guère par le tribunal de Versailles jpour leur 
participation dévêtue à ce film désormais 
fameux. Après avoir condamné les préve¬ 
nues à cinquante francs d’amende, le con¬ 
seiller Bouchardon ajouta : 

« Et avec sursis, Mesdemoiselles, pour que 
votre casier judiciaire demeure vierge... » 
Le spirituel conseiller insista sur le mot ca¬ 
sier. 

On affirme, à ce propos, que parmi les rela¬ 
tions de ces jeunes artistes, on compté l’un 
de nos industriels pharmaceutiques les plus 
parisiens, et les plus amoureux du faste. 
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Le Mouvement Médical 


Les Médecins de Toulouse à Taris La réunion annuelle de T Association 


Le lundi, 18 mai, a eu lieu au Buffet de la 
Gare de Lyon, la réunion trimestrielle de la 
•« Société Amic'ale des' Médecins de Toulouse 
à Paris ». Etaient présents : les docteurs Di- 
geon, Malavlalle. Armengaud, Bo-ry, Lévy- 
L'ddiar, Esclavissat, Groc, David de Prades, 
Montsarrat, Azéma, Terson, Privât, Roule, 
Dartigues d’Ayrenx, Peribère, Verdier, Can- 
jole, Pegot, CXavel, Fourcade, Reinflet, Cazal- 
Gameloy, Montagne. 

S'étalant excusés : les docteurs 'Maleterre, 
Millas, Cany, Delherm, Buvat, Laffont, Moli- 
nery, Laborde, David. 

Au champagne tour à topr les docteurs Bo- 
ry, .Terson, Roule. Dartigue, Privas - et d’Ay¬ 
renx ont prononcé, pour le régal des audi¬ 
teurs, des speechs où l’esprit et la bonne hu¬ 
meur le disputaient à l’intérêt professionnel, 
littéraire ou scientifique. Un échange de vues 
s’établit ensuite au sujet des mesures à adop¬ 
ter dans un 'prochain avenir p’o.ur accroître 
davantage encore l’intérêt et la prospérité du 
groupement médical toulousain de Paris. 
Notons une heureuse suggestion du docteur 
d’Ayrenx concernant l’extension possible de 
■‘la Société des Médecins de Toulouse en une 
association de mutualité confraternelle avec 
de sérieux avantages pratiques. Bref, soirée 
particulièrement réussie à tous points de vue. 
La prochaine réunion aura lieu fin octobre. 
Tout médecin, ayant fait tout ou partie de 
ses études à Toulouse, est cordialement in¬ 
vité à envoyer sans tarder son adhésion au 
Secrétaire général de la Société : docteur 
Groc,'40. rue d’Enghien, Paris X" (tél. Ber¬ 
gère 37-1S). 


Le prochain Congrès international d’hydrologie 
et de climatologie médicales 


Programme provisoire : 

Samedi 10 octobre : Soirée de réception en 
l'honneur des congressistes étrangers. 

Dimanche 11 octobre : Séance d’ouverture.' 
— « Traitement hydrominérai et climatique 
des affections cardio-vasculaires ». Rappor¬ 
teurs : MM. Cottet, Mougeot et Piatot. Le 
soir : Banquet bar souscription. 

Lundi 12 octobre : « Cure hydrominérale 

sulfureuse ». Rapporteurs : MM. Flurin, Lia- 
cre et Lamarque. Le soir, représentation théâ¬ 
trale. 

Mardi 13 octobre : Excursion à Spa, Chaud- 
fontaine et Chevron. 

Mardi 14 octobre : Excursion à Ostende. 


Comité français pour le Congrès des accidents 
du travail et des maladies professionnelles 


Ce congrès se tiendra à Amsterdam du 7 au 
12 septembre prochain. 

Président : professeur Cunéo. 

Vice-présidents : docteur .Pottevm, séna¬ 
teur, et professeur agrégé Lenormant. 

Secrétaire général : docteur Quivy. 

' Membres : professeur Imbert (de. Marseil¬ 
le) ; Leclerq, (de Lille) ; docteurs Lecat (Bé¬ 
thune)' Giry (Briey), Noir (Paris). Caillaud 
(Orléans), Frappaz (Lyon), Renon (Niort). 

' Plusieurs ^rapports ont été attribués à là 
France et répartis de la façon suivante : 

Professeur Cunéo : Accident et maladie au 
point de vue médical. 

Professeur agrégé Lenormant : Traitement 
d'urgence des plaies. 

Professeur L. Imbert : Traitement des frac- 
. hir.es par ostéosynthèse. 

Docteur Pottevin : Maladies professionnel¬ 
les. 

Le Congrès d’Amsterdam sera, à notre con¬ 
naissance, . 1a. première réunion médicale 
d’après-guerre, qui mettra en présence les 
Français èt les. Allemands. 


Le traitement précoce du Rachitisme 


M. Armand Delille dans une communica¬ 
tion à la Médicale des Hôpitaux sur le ra¬ 
chitisme et •l’héliothérapie a fait remarquer 
qu’avec les moyens actuels de TA. P. on- en¬ 
voie .les enfants rachitiques dans, les centres 
spéciaux (Berek ou San-Salvadour) beaucoup 
trop tard. Si oh les envoyait, dès le tout jeune 
âge oh aurait dé bien meilleurs, résultats 
La société a formulé un vœu anpuyant les 
conclusions de M. Armand Delille. 


Infections aiguës MÉDICALES, CHIRURGICALES 



internes et Anciens internes des hôpitaux 
ne Toulouse 


Tant vaut le secrétaire général, tant vaut 
l’Association ! 

Le magnifique succès'obtenu par la : 
nion de l’Association des Internes et An¬ 
ciens Internes des Hôpitaux de Toulouse 
en est une preuve nouvelle. Notre cama¬ 
rade, J.-P. Tourneux,. le fils de l’éminent 
savant qui illustra la chaire d’Histologie 
de là Faculté de Médecine de Toulouse, 
s’est voué tout., entier à la bonne marche 
de l’Association. Plus de cinquante mem¬ 
bres avaient répondu à son ap.pel et dans 
la galle des Actes du vieil Hôtel-Dieu, ce 
matin' se tinrent nos annuelles assises. 
Après un magistral discours de notre pré¬ 
sident. M. le docteur Bardier, professeur 
de Pathologie générale et de Médecine expé¬ 
rimentale à la Faculté, discours d’une très 
haute tenue littéraire où l’Internat fut 
glorifié comme il le méritait, J.-P. Tour¬ 
neux nous donna le compte-rendu des tra¬ 
vaux de l’année et nous fit part de la perte 
douloureuse que nous avons tous ressentie 
en la personne du docteur Escat, de Mar¬ 
seille, frère de notre distingué camarade 
le ^professeur Escat, de Toulouse. Escat a 
créé à Marseille un service modèle d’uro¬ 
logie où, de bonne heure, ii affirma sa 
maîtrise. Sa perte sera vivement ressentie 
par ses malades, par ses confrères, par 
tous ses camarades. Emmanuel Labat, de 
La Plume (Lot-et-Garonne), après avoir été 
un de nos très grands anciens, après avoir 
été professeur d’obstétrique à la Faculté 
et à la Grave, fut, en sage, exercer la 
médecine, à la campagne. Qui dira la 
valeur de Labat ? Qui dira son esprit si 
finement critique et observateur ? Qui ré¬ 
sumera ses admirables articles de la Revue 
des Deux-Mondes sur le Paysan et son 
âme- dont il connaissait tous les replis ? 
Qui analysera son dernier travail sur l’es¬ 
prit et là conversation du médecin ? Au 
cours de la grande guerre, Labat, qui 
avait abandonné l’exercice de notre art, 
reprit ses consultations et un jour, ce fut 
un grand honneur pour nous, de pouvoir, 
tout le Ion o- de deux grandes et inoubliables 
heures, causer avec cet homme qui, au dire 
du docteur Roulliès qui se connaît en hom¬ 
mes, était ce que la médecine avait produit 
de plus complet dans notre Sud-Ouest... 
Ceux-là seuls les morts qiü ne sont pas aimés. 

Escat, Labat, vivront dans notre souve¬ 
nir et-dans notre cœur. 

Rouvière, le plus scrupuleux des tréso¬ 
riers, nous dit l’état de la caisse. Election 
du Bureau. Etude, des questions à l’ordre 
du jour. Notre jeune camarade Lyon nous 
exposa lés résultats du 6 e Congrès de l’In¬ 
ternat français, tenu, en novembre dernier, 
à Montpellier. L'assurance-accident et ma¬ 
ladie de T Interne en exercice' a été très 
sérieusement étudiée et l’Assemblée a donné 
mandat à ' son président de solliciter de 
l’Association générale des Médecins de 
France une démarche auprès de M. le Di¬ 
recteur de l’Assistance publique. Une mo¬ 
tion. s’est faite jour : pourquoi les admi¬ 
nistrations hospitalières n’alloueraient- 
elles pas. chaque année, une somme de 100 
francs par interne, à ' charge par lui de 
s’assurer contre tous accidents déchargeant 
ainsi T Administration' de toutes responsa¬ 
bilités entraînées par cet accident ? 

MM. Chamayou, Ser, Lafforgue, Bar¬ 
dier, Bascou, Levrat, Tourneux, de Ver- 
iiizier. Laffon, Bonnefous, Molinéry, Viel, 
Vieu, Morel, Mériel, Andrieu, Lyon, Caf- 
fort, Gay, Constantin, Escat, Tapie, Tim- 
bal, Berny, Villemur, Cadenat, Colombiès, 
Estienny,' Rigaud, Yversenc, Sendrail, La¬ 
porte, Baillai, Bernardbeig, Lassalle, Gi- 
roux. Dupuv, Nigoul, Giraud, Rameix, à 
qui Mlles Colas et Dumas, nos très, gra¬ 
cieuses camarades de la dernière promo¬ 
tion, avaient bien voulu s.e joindre, assis¬ 
tèrent au charmant déjeuner que. le . Vatel 
Toulousain, Maître Galilée, - avait su-leur 
réserver. 

Et comme il convient, à Toulouse que l'on 
ne puisse s^. séparer sans avoir chanté-, 
après les toasts de MM. Bardier, Escat, 
Lassalle, nos camarades Viéla et Estienny 
nous charmèrent, le premier par son ad¬ 
mirable timbre de baryton grave de grand 
opéra, le second par son étourdissante fan¬ 
taisie servie au reste par un organe aux 
sonores tonalités. Giroux, Lassalle, Levrat 
furent encore de la'Fête-Dieu ! Que les 
Toulousains ont raison de chanter Tou¬ 
louse... 


Vous 

. ,av W P^ efflI,,oye 

ZOMINE 

du Professeur CHARLES RICHET 

qua CSt ^ asma muscu laire, cru, pur, sec et total, 
Uarante fois plus actif que la viande crue 


HEZ le tuberculeux qui prend 
de la ZOMINE, la peau et 
les muqueuses se rccolorent, l’état 
général s’améliore, l’appétit renaît. 
Puis, la fièvre s'atténue, la toux et 
l'expectoration diminuent, les ba¬ 
cilles de Koch deviennent plus 



SANATORIUM DE LA 

MALMAISON 

des Docteurs ANTHEADME et BODR 

4, place Bergère, RUEIL (S.-et-O.) Tél.27 

TRAITEMENT 

des AFFECTIONS NERVEUSES 
des PSYCHOPATHIES 
et des MALADIES delà NUTRITION 

Kl aliénés, ni conbglsnx Prix forfaitaire sans supplément 



Traitement physiologique DEL a constipation 

Extrait total des Glandes intes/inaies-Extrait Biliaire -Agfr-Agaç-Ferments Lactiqoes 



Aux trois Ferments 

PEPSINE - PANCRÉATINE - DIASTASE 


***“ E 


Littératureet Ech. gratuits aux Médecins■ 


TOUT 

Viande, Féculents, Corps gras _ RAPIDEMENT et SANS FATIGUE 


tTMugaarTMMw. POUGUES-les-E AUX r.éS'ftîSU 

Station des Dyspeptiques, des Neurasthéniques, des Convalescents 

CASINO, THÉÂTRE, DANCING, TENNIS, FÊTES EN 6LE I N AIR, ETfc 

Splendide Hôtel et Hôtel du Parc administrés par la Compagnie des Eaux de Pougues, 


Lah. CORTIAL, 10, rue Béranger, PARIS (3 e ) 


Raymond, Molinéry. 
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BROMIDIA 

BATTLE & C. 

-< L’srrNOTigoE pu hceuhce” 

MÉDICAMENT TITRÉ 
ET GARANTI 
Toujours digne de 
CONFIANCE 

Insomnie, Nervosiame, 

Epilepsie, Irritabilité, 

Manie, Toxicomanie, 

Etc. 


Littérature et Echantillons 
gratuits sur demandes 
de MM les Docteurs 
Messrs. ROBERTS de C* 

PHAHMACKNS 

5, rue de la Paix - PARIS 


Les Conseils du Chauffeur 


un petit Datai pour dégraisser les bougies 


Le nettoyage des bougies, lorsque celles-ci- 
sont suffisamment encrassées, demande qu’on 
.'.puisse agir suffisamment à l’intérieur de la 
bougie pour retirer les crasses qui sont trop 
adhérentes sans procéder à un démontage 
.complet. Il est possible d’utiliser des.moyens 
spéciaux, notamment celui que nous avons 
indiqué, il y a quelque temps, par l’emploi 
de sable imbibé d’esse pce disposé au fond 
d’une boîte à savon à barbe, sur laquelle la 
"•bougie vient se poser. 



extrémilé, il forme une sorte de balais de 
fils d’acier que l’on peut passer à l’intérieur 
de la bougie et qui agit ainsi qu’un appareil 
de ramonage pour enlever les suies et les 
qrasses qui sont adhérentes et qui empêchent 
la formation des étincelles-d’allumage. 

WEISS, Ing. E. C. P. 


PETITES NOUVELLES 


Une demande a été formée par la commune 
dé Salins (Savoie) en vue d’être érigée en 
station hydrominérale et climatique. 


Une demande a été formée en vue d’obtenir 
l'autorisation d’exploiter comme eau mfnêra- 
'le naturelle l’eau d’une source dite « Mar¬ 
quise (ie Sévigné », située à Saint-Martin-de- 
Valamas arrondissement de Tournon (Ardè¬ 
che). 


•XL i<‘ docteur Ledé a adressé à l'Académie 
en vue de concourir aux prix de l’Hygiène de 
l’Enfance, une brochure intitulée «" Relativi¬ 
tés de la première dentition suivant les mo¬ 
des d’élevage des enfants du premier âge. » 


M. le docteur Piatot a adressé â l’Académie, 
en vue de prendre part au concours des Eaux 
minérales, une brochure intitulée : « Les en¬ 
docardites rhumatismales. » 


M. Astruc professeur à ia Faculté de Phar- 
••macie do Montpellier, fie l’ATadémie de méde¬ 
cine pose sa candidature au titre de corres¬ 
pondant national dans la 6° division. 



Les derniers livres parus 


L’Urologie en clientèle, par René Le Fur 
(C ollection Comment guérir) Chez Maloine. 
Dernier'venu de la collection publiée sous 
la direction de Ch. Fiessinger, ce ' volume 
illustré dé 500 figures est une œuvre parfai¬ 
tement équilibrée. Laissant de côté la techni¬ 
que chirurgicale proprement dite, l’auteur,- 
après nous avoir succintement présenté l'ins¬ 
trumentation,, s’est attaché dans .un style clair 
■et concis à exposer l’exploration clinique 
'.détaillée die l'arbre urinaire et la thérapeuti¬ 
que' courante de ses lésions chez l’homme, 
ta femme et- l’enfant. 

'La technique thérapeutique abondamment 
; illustrée .de. schémas et de photographies est 
toute empreinte de la riche expérience clini¬ 
que de l’auteur. Méthodiquement conduite, 
l’exposition, d’une parfaite clarté, comprend 
à côté des chapitres classiques les dernières 
acquisitions thérapeutiques de la spécialité , 
(vaecinothérapie, diathermie, étineelage), 
quelques, judicieux conseils sur le choix des 
anesthésiques généraux chez les urinaires-.et 
enfin un aperçu original sur le traitement de 
l’impuissance génitale -par la cure des lésions 
locales qui en constituent souvent le substra¬ 
tum..étiologique. . 

Médecine sociale, par MM. Guinon, P' COu- 
velaire. Guillon, Guilhaud, Genévrier, Abbe 
Lauras, Zâdoc-Kahn, Pasteur Boegner, Fau- 
quez, Dujarric de la Rivière, Courtois-Suf- 
"fit, Bourgéûis, M me Mulon, Fosseyeux, Le- 
1 grain. Toulouse, Genil-Perrin, Targowla, 
Lpusté, Mme Brunschwogg. — Un volumé 
in-8. de 77?. pages, avec 10 figures..— Prix : 
45 francs. (Chez Maloine.) 

Par la compétence des auteurs, ppr la fa¬ 
çon large et compréhensive, mais constam¬ 
ment pratique, dont ils ont compris le sujet, 
par ,sa présentation -soignée, la Médecine 
sociale fait le plus grand honneur aux direc¬ 
teurs et aux éditeurs du Traité de Pathologie 
médicale. Nu! doute qu’elle soit appelée à un 
grand succès, et qu’ils n’aient qu’à se féli¬ 
citer de" leur esprit d’initiative. 

L’iniatiation à i’art d’être maman, par le 

D r Stéphen Chauvet. — 1 volume. — Prix : 

7 fr. (Cirez Maloine,) 

Dans notre pays si gravement menacé 
dans sa- vitalité par la diminution progrès: 
sive de la natalité, il importe de lutter effica¬ 
cement contre la..mortalité et la morbidité 
infantiles. A cet égard, il faut tout d'abord 
apprendre aux futures mamans, et à celles 
qui le sont déjà, quelles sont les règles in¬ 
dispensables d’hygiène qu’elles doivent ob: 
server pour elles-mêmes pendant la grosses¬ 
se, au cours de l’accouchement, et après, la 
mise au monde' (qu’elles allaitent ou non) et 
celles qui doivent procéder à l’élevage du 
nourrisson.et.du jeune enfant. C’est là le but 
puissant' du! travail..du D’ Stephen Chauvet. 

11 est à signaler enfin, qu’il se présente 
avec un-souci de présentation au point de 
Vue édition. dAdorné de" bandeaux, de lettri¬ 
nes et de bfi'NMie lampe anciens^ qui- ne peut 
que séduire le'ê gens de goût qui, se rappe¬ 
lant les éditions médicales des xvii’ et xvur 
siècles, regrettent que les livres scientifiques 
soient habituellement présentés de façon si 
vulgaire. 

L’Année pharmaceutique, par E. Canals, 
Chargé des. fonctions d'agrégé à la Faculté 
de Montpellier. — In-8. — Prix : 7 fr. 50 
(Chez Maloine), 1 

Cet ouvrage en raison des progrès cons¬ 
tants intéressent tous ceux que touchent les 
branches Médecine, Laboratoires et Pharma¬ 
cie, s’imposait et il est heureux que- ce fût 
un maître de Faculté de pharmacie qui le 
réalise, ce Volume ne sera pas simplement 
‘ apprécié' des hommes de laboratoire, il por¬ 
tera jusqu'au modeste praticien des cam¬ 
pagnes éloigné des foyers scientifiques et au¬ 
quel les recherches bibliographiques sont à 
peu près impossibles ou tout au moins très 
difficultueuses, le complément nécessaire à 
son Savoir, en lui montrant lé palier du mo¬ 
ment aux larges aperçus, atteint par la 
sçience qu’il applique journellement. 

Les actualités thérapeutiques infantiles en 
1924. — Recueil d’analyses de thérapeuti¬ 
que de l’enfance, publié par les D™ Rouèche 
et R. Ausset, avec fine préface de M. le 
ProfesséUr" Nobëcourt. — Prix : 6 fr. 

Les auteurs se sont proposé de recueillir 
pour les médecins tout ce .qui â paru concer¬ 
nant la thérapeutique de l’enfance dans les 
périodiques médicaux, les* sociétés savantes, 
les livres. 

Dans une série d’articleâ courts, ils expo¬ 
sent la pensée des auteurs. Ils indiquent ce 
qu'il est .important de retenir au point de 
vue de la pratique particulière.. Les- traite¬ 
ments sont exposés par ordre alphabétique.- 
lis concernent la thérapeutique médicale et 
chirurgicale et si quelques-uns ne sont pas 
des nouveautés, ils ont le mérité de refléter 
l’opinion admise- et les acquisitions présentes 
sur une question choisie. 

Diagnostics de laboratoire, par les Profes¬ 
seurs Letulle et P. Pruv-ot.' In-8°. 18 figures, 

12 planches en couleurs. — Prix : 60 francs. 
(Ghez Maloine). 

Les livres- de laboratoire destinés au prati¬ 
ciens ne manquent pas ; cependant bien des 
détails n’étaient pas précisés pour le,s .éclai¬ 
rer sur les indications de certaines métho¬ 
des, sur l’interprétation ; des (résultats qui 
n’ont certes pas tous la même valeur. C’est 
le mérite de l’auteur d’avoir^ envisagé de 
cette maniéré de- conception « ries méthodes 
de laboratoires utiles.'-au diagnostic des ma¬ 
ladies ' 


M. le docteur Baudoin, cle Croix-de-Vie (Ven¬ 
dée), pose sa candidature au même titre dans 
là 4« division. 


Malgré l’amplitude des ..sujets.-et leur nont- 
bre. qui fait de:ces pages un volume complet I 
l’auteur a su se débarrâsser de ce qui n'in- 1 


Reuus de la Presse sejenique 


La variole n’est plus à redouter 
des armées en campagne 


Les para encéphalites, Sicard, La Médecine. 

Le hoquet, dit épidémique, que peut pré¬ 
céder ou : accompagner .une fébricule légè¬ 
re avec courbature, lassitude générale et 
tension épigastrique, mais qui représente 
à lui tout seul la maladie objective, à titre 
autonome et individuel, sans hypersom¬ 
nie, sans ^diplopie, sans clonie de la face 
ou* des membres ; ce hoquet là n’est ja¬ 
mais suivi de parkinsonisme. Il -répugne 
à l’esprit de le classer parmi les encépha¬ 
lites vraies, il semble tout à fait naturel, 
par contre, de le considérer comme faisant 
partie du groupe des para-névraxites, et 
de ne pas l’envisager, à l’exemple des uni- 
cistes, comme une simple tranche ou un 
épisode de la grande maladie encéphpliti- 
que. 

Nous avons également eu l’occasion 
d’observer un groupe d’états para-encé- 
phalitiques, que l’on pourrait dénommer 
les mésocéphalites à rechute. Voici le ta¬ 
bleau clinique retracé schématiquement. 
Brusquement un sujet adulte, sans cause 
connue, est pris de vertiges, de diplopie, et 
en quelques heures, parfois plus brutale¬ 
ment encore, tombe dans le coma. Il est 
inerte. On note ' du ptosis, du strabisme, 
une quadriplégie ou Une hémiplégie alter¬ 
ne, du relâchement ou du spasme sphinc¬ 
térien, des troubles de la respiration. Le 
diagnostic d’hémorragie mésocéphalique 
paraît probable, d’autant plus que la 
ponction lombaire peut ramener un liqui¬ 
de transitoirement au début xantho-chro- 
miqué et ultérieurement assez riche en al¬ 
bumine avec hypercytose hématique- et 
lymphocytique, mais avec les réactions de 
B.-W, et de Guillain négatives. L’orage se 
calme en quelques jours, huit à dix jours 
en moyenne, et ce moribond, qui semblait 
n’avoir plus que quelques heures ou quel¬ 
ques journées à vivre, reprend normale¬ 
ment conscience plus ou moins rapide¬ 
ment^ et retrouve, avec sa pleine connais¬ 
sance, l’intégrité de ses fonctions physi¬ 
ques et psychiques. Puis quelques semai¬ 
nes pu quelques mois après cet ictus, dont 
le malade n’avait gardé aucun reliquat, 
un second épisode se manifeste semblable 
au premier, avec à peu près la même évo¬ 
lution et la mêmè guérison rapide. 

Nous avons ainsi pu réunir trois obser¬ 
vations semblables, suivies' rétrospective¬ 
ment, 3, 4 et 5 années, sans que jamais la 
moindre réaction ultérieure de parkinso¬ 
nisme ait^été notée. 


La besogne des médecins sanitaires mari¬ 
times, Clerc , Paris Méditai. , 1 ' ’ ? 

Contrairement à ce que. peut-être on pense, 
la besogne d’un médecin à bord est, souvent 
énorme. U y a fréquemment, sur un navire, 
plusieurs iriilliens de passagers, hommes, fem¬ 
mes, enfants, vieillards, qui viennent de ré¬ 
gions où l’hygiène est rudiir.entairç et qui 
développent à bord les maladies qu’ils 
oyaient en germe. L’équipage aussi comporte 
plusieurs centaines d’hommes travaillant 
clans les cuisines, dans les cales, dans la ma¬ 
chine. 

La collectivité .qui habite un navire repré¬ 
sente une petite ville de plusieurs milliers 
d'habitants dans laquelle fonctionnent, en 
pleine activité, plusieurs usines. En dehors 
des maladies, il y a donc beaucoup d’acci¬ 
dents, plaies, brûlures, fractures ; des accou¬ 
chements avec versions ou applications de 
forceps. 

Le médecin sanitaire maritime doit prati¬ 
quer l’A B C cle toutes les spécialités, comme 
enlever un corps étranger métallique de la 
oornée. Il doit tout savoir et tout faire de la 
médecine et de la chirurgie d’urgence. 


téressait pas directement la pratique. Il s’est 
mis à la place de ceux qui, n’étant pas très 
familiarisés avec ces questions si diverses et 
pourtant indispensables aujourd'hui se de¬ 
mandent quand doit être pratiqué « un séro¬ 
diagnostic par exemple, une- hémoculture », 
quelle valeur il .faut accorder, suivant les 
cas, suivant-les circonstances dans lesquelles 
le produit suspect a été examiné, ce qui a 
son importance. 

Tout en envisageant la question sous cet 
aspect généralement peu traité dans la plu¬ 
part des volumes de ce genre, il n’a négligé 
aucun point de technique, aucun procédé 
utile ; il a enfin illustré le tout avec un très 
grand nombre de ligures originales, soit en 
noir, soit en couleurs qui augmentent la va¬ 
leur de cet important travail. 


Au Congrès international de Médecine et de 
Pharmacie militaires, le médecin principal 
André Fasquelle. directeur de l’Institut de 
Vaccine animale (devenu, pendant la guerre, 
Centre Vaccinogène de l’armée) -a exposé la 
belle victoire du Service de Santé militaire 
français sur .la Variole. 

Organisé par l’initiative du Service de San¬ 
té,' le Centre Vaccinogène de l’armée a pu' suf¬ 
fire en France aux besoins de l’armée, de 
la marine et des colonies tropicales et aux 
demandes de- plusieurs armées alliées. 

La moyenne des. revaccinations positives a 
dépassé 50 %. 

Alors qu’en 1870-71, plus de 175.000 soldats 
français ont été frappés par la variole avec 
plus de 25.000 décès ; pendant cette guerre de 
4 ans, l’armée française métropolitaine, près 
de 8 fois plus nombreuse, n’a eu à déplorer 
que le chiffre infime de 12 cas de variole avec 
un seul décès. 

Aussi le docteur Roux, l’éminent directeur 
de l’Institut Pasteur, a-t-il pu' dire : « C'est 
la première fois fait unique dans l’histoire, 
qu’une querre n'est pas accompagnée d’une 
épidémie de variole. » 

Ce très beau résultat ; fait grand honneur 
au Service de Santé militaire français qui, 
se tenant en liaison étroite avec les différents 
, ministères-par l’organe de la « Commission , 
permanente interministérielle de prophyla¬ 
xie à l’intérieur » qu’il a créé, a pu formu¬ 
ler les prescriptions propres à combattre la 
variole et a veillé, avec soin, à leur stricte 
exécution. 

'Nous ne devons pas oublier que c.e. succès 1 
n’a pu être obtenu que grâce à la Vaccine 
. Animale introduite en France, dès 1864. par 
E. Chambon et, grâce à lui, propagée dans le 
mohde entier. 


CONSTIPATION HABITUELLE 


Affections du Foie 
Atonie du Tube digestif 



Laxatif parfait 

réalisant le véritable traitement 
des Causes de la Constipation. 


Laboratoires du D’ M. LEPRINCE 

62, Rue de la Tour, PARIS (16*) 
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LE 

EALIMURE DI Ml 


| Grand roman de Mœurs médicales 

S Par Johanès GRAVIER. 


(suite) 


Le père ïonin ricane en se dandinant. Le 
docteur sèchement : Merci ! 

— T’as point l’air d’avoir la gueule enfari¬ 
née de ce que je te conte. Ah mais ! Ah mais I 
- le gars, c'est un morceau de choix que la Do¬ 
rée. Enfin, à ton aise ! Tu serais bien bête !... 

Penaud de son peu do succès, Tonln qui 
..>■ comptait sur une pièce blanche, tourne les- 
talons en bougonnant : 

— Ah mais !... Ah mais !... 

Pierre Trialoup est bien d’humeur à pro¬ 
fiter d’une pareille aubaine, ou seulement de 
s'en divertir I . 

Cependant, l’incident de la Dorée l’amène 
à penser à Christiane, trop oubliée, . voilà 
deux jours, au milieu de ses préoccupations 
et de seg- ennuis. 

A cette heure elle doit rouler mille projets 
dans sa,tête blonde. Elle pense à lui, heu¬ 
reuse et confiante. Elle ne se. doute pas que 
• leur bonheur àlous deux va se jouer ici et 
qu’il tient à si peu de chose. Il s’attendrit 
sur elle- ; il: s’attendrit sur lui. Une averse le . 
force à se réfugier à la maison. 

L’image de Christiane le rappelle à l’ur¬ 
gence de répondre aux Desenne. Il s’attaque, 
de nouveau à la terrible lettre. Il entasse 
brouillon sur brouillon, où tout n’est que 
rature de la première à la dernière ligne. A 
cela s’ajoute la misère d’une mauvaise plu¬ 
me et d’un encrier où il faut plonger à trois 
reprises pour former un mot. 

Quand le dîner arrive, il n’est pas plus 
avancé. — Demain, à tète reposée, j’aurat 
plus d’idées. Elle ne partirait point ce soir. 
Son repas fini, il.se met au lit, et dort com- 


Le lendemain, levé de bonne heure, il court 
au village se procurer une bouteille d’encre 
et des plumes neuves. En chemin, il ébauche 
dans sa tête un brouillon dont il est pres¬ 
que satisfait. Une fois devant son papier, il 
retrouve la même impuissance à aligner deux 
phrases et à. coordonner deux idées. Les 
brouillons se succèdent, noirs de ratures. 11 
pc-nse à haute voix, cela ne l’aide pas da¬ 
vantage. Il déchire tout : - Je n’écris pas ! 
advienne que pourra ! 

Il s’abandonne* au plus noir des découra¬ 
gements. 

Le soir, cependant, dans un éclair d’éner- 
, gie .furieuse, il accouche d’une lettre, péni¬ 
blement. Lorsqu’il la relit, elle le contente 
si mal qu’il a bien envie d’en faire des mor¬ 
ceaux. 

Il finit pourtant par la glisser- dans la boî-, 
te. 11 constate alors ,que la levée'est faite. Il 
est en retard d’un quart d'heure. Sa lettre 
ne partira que demain. 

Le soir, lorsque le père Trialoup rentre, 
Pierre est déjà couché. Le vieux n’a point 
l’air à soii aise. 

Qu’est-ce-que Vas ! 

— J’ons saigné du nez, la mère, je crois 
que ça m'a soulagé. 

— Dis donc, mort homme, v’ià quéque 
temps que tu saignes ben souvent du nez. 

— C’est rien. C’est rien; que je t’dis. Don¬ 
ne-moi un pou à boire. 

La vieille obéit. Le vieux a de la peine à 
empoigner son verre, - 
— Bén quoi, mon homme ?... 

— J’ons la. crampe aux pattes, la vieille, 
J'on.-, des doigts de beurre. 

11 boit péniblement ; péniblement, avec une 
cadence dans les jambes, tout en ,se levant. 
-• Le fieu ? — Il dort. 

— Ah ! 

Après un silence : — T’as rien dit ? — Rien 
du tout. 

— Figure-toi qu’il voudrait s’unir avec une 
fille de Paris. J’ons refusé. Le gars revien¬ 
dra ici ; je Tons juré, la mère ; 11 reviendra. 
Entends bien cette parole ! 

A.â dessus, le charlatan, épuisé, se couche 
en jeignèyit. 

CHAPITRE VIII 
— Le père n’est pas rentré ? 

Le docteur s’enquiert, surpris de ne pas 
l'avoir vu de la matinée, plus surpris encore 
de ne pas l’apercevoir à table. 

La vieille réplique : 

— Célestin est rentré tard hier soir. Tu 
dormais. Le pauvre homme n’en pouvait 
plus. Il n’a point clos l’œil de la nuit. Un 
moment il a même, battu la campagne. En 
c’temps i’repose. 

Vers deux heures, le père Trialoup'se mon¬ 
tre dans la cour. Il tombe plutôt qu’il ne s’as¬ 
sied sur-une chaise, la face congestionnée, le 
regard tout-hébété. Pierre reste àttéré de-sa 
mine ravagée. Il en oublie ses rancunes pour 
aller à lui avec’sollicitude Qu’avez-vous ?' 
— Mais rien, ricane-t-ii. 

Seulement, il vacille sur son siège, tout es¬ 
soufflé, la sueur lui coule sur le front : — Pè¬ 
re... ? — Fiche-moi la paix. J’ons un éblouis¬ 
sement. Ça va se passer. 

Le docteur L’examine attentivement comme 
un malade ordinaire. Il remarque alors son- 
teint de" coing. La cornée présente à son 
pourtour une opacité jaunâtre connue sous 
le nom d’arc 'Sénile. L’artère temporale s’ac¬ 
cuse bien' visible et sinueuse par des batte¬ 
ments qui bouleversent la peau. 

— Diable, diable, conclut-il en lui-même, 
voilà, si je ne me trompe, des signes bien, 
nets de l’artériosclérose. Avec cela des 
éblouissements. 

Tout haut : — N’avez-vous point <3,es sai¬ 
gnements de nèz ? — Si, depuis quelques 
jours, t- Des vertiges ?. Ouï, et des crampes 
dans les jambes. (A suivre.) 


Prix de la Société Nationale 

de Chirurgie de Paris 


(Séance annuelle ' de. janvier .1925) 

Prix Dubreuil, annuel (400 francs). Destiné 
à récompenser un travail sur un sujet d’or- 
Ihopédie. 

Prix Marjolln-Duvaf, annuel (300 francs). 
A l’aateur (ancien interne dans hôpitaux ou 
ayant un grade- analogue ' dans l’armée «ou 
la marine’, de la meilleure -thèse inaugurale 
de chirurgie publiée dans le courant de 
l’année 1925. 

Prix Laborie, annuel (1.200 francs). A l’au- 
tc-ur d’un travail inédit sur un sujet quelcon¬ 
que de chirurgie: 

Prix Ricord, bisannuel (300 francs). A 
l’auteur d’un travail inédit sur un sujet quel¬ 
conque de chirurgie, ou d’un mémoire publié 
dans le courant de l'année et n’ayant pas 
été l’objet d’une récompense dans une autre 
. société. 

Prix Jules Hennequin, bisannuel (1.500 
francs). Au meilleur méinoire sur l’anatomie 
la physiologie, la pathologie ou.les trauma¬ 
tismes du squelette' humain. — Ce prix ne 
peut être partagé. 

Prix Demarquay, bisannuel (700 francs). A 
! auteur d’un travail inédit sur le sujet sui¬ 
vant : « Des div'ers procédés d,'orchidopexie 
et de leurs résultats éloignés ». 

* Prix Gerdy, bisannuel (2.000 francs). A 
l’auteur d’un travail Inédit ,sur l 'Action des 
anesthésiques généraux sur le foie. 

Prix Aimé- Guinard, triennal (1.000 francs). 
Au meilleur travail de chirurgie géné¬ 
rale présenté par un interne des hôpitaux 
de Paris, pendant qu’il sera en exercice ou 
pendant l’année qui suivra la fin de son 
internat. 

Les manuscrits destinés au prix Laborie, 
an prix Gerdy et au prix Demarquay doivent 
être anonymes et accompagnés d’une épigra¬ 
phe reproduite sur la suscription d’une enve¬ 
loppe renfermant le nom, l’adresse et les ti¬ 
tres du candidat. 

Les travaux ' des concurrents ' devront être 
adressés au .secrétaire général de la Société 
National de Chirurgie, 12, rue de Seine, Pa¬ 
ris (VT arrond.), avant le 1" novembre 1925. 


Service de santé de la marine 


M. le médecin en chef de 2 e classe Don- 
nart, du port de Brest, est désigné pour exer¬ 
cer- les fonctions de médecin-major de l’am¬ 
bulance de l’arsènal à Brest, en remplace¬ 
ment de M. le médecin en chef de 2 e classe 
Prigént, admis à la retraite. 


Service de Santé militaire 


Armée active 

MÜTATIONS 

Médecin -principal de Ire classe : M. Mala¬ 
val, médecin chef de l’école spéciale mili¬ 
taire de Salnt-Cyr, est affecté à l’hôpital mi¬ 
litaire Dominique-Larrey, à Versailles - (ser¬ 
vice). 

Médecin principal de 2® classe : M. Ro- 
mieu, de l’école spéciale militaire de Saint- 
Cyr, est désigné -comme médecin chef de cette 
école. 

Médecin-major de Ire classe : M. Angiade, 
du laboratoire de bactériologie d’Orléans, est 
affecté à, la section technique du service de 
santé à Paris (service), 
i Médecin-major de 2 e classe : M. Allegre, 
des territoires du Sud-Tunisien, est affecté 
au 71° régiment d’infanterie, à Saint-Malo 
(servicë). 

Médecin aide-màjor : M. Pradier, de l’école 
d’aviation, de Cazaux, est mis hors -cadres et 
affecté aux troupes d’occupation du Maroc, 
volontaire (service). 


Service de Santé des Troupes coloniales 


MUTATIONS 

Armée active 

Par décision ministérielle du 23 mai 1925, 
-les affectations suivantes ont été pronon¬ 
cées : 

Désignations coloniales 

Indochine. (Embarquement à partir du 25 
juin 1925). — M. le médecin-maj-or de lie 
classé Ricau, du 22 e régiment d’infanterie 
coloniale ; M. le médecin major de Ire clas¬ 
se Villeroux, du -73® bataillon de transition. 

Chine. (Embarquement à partir du 25 juin 
1925). — M. le médecin-major de. Ire -classe 
Gallier, du 21® régiment d’infanterie colo¬ 
niale. 

Madagascar. (Embarquement à partir du 
25 juin 1925). — M. le médecin-major de 2® 
classe Puncet, du 23 e régiment d’infanterie 
coloniale ; M. -le pharmacien-major.de 2® 
classe Dellys, en service à l’armée française 
du Rhin (affecté' au ' dépôt des isolés colo¬ 
niaux de Marseille, jusqu’à son embarque¬ 
ment). 

Togo (hors cadres). (Embarquement à par¬ 
ti- du 25 juin 1925). — M. le médecin aide- 
major de Ire classe Le Bourhis, du 111 e ré¬ 
giment d’artillerie coloniale (désignation 
hors (our). 
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Naline 


ANÉES H 


(médication Arsenio-Phosphorée 
à base de Nuclarrhine). 

Indications de la Médication 
Arsenicale et Phosphorée organique : 
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LYMPHATISME, SCROFULE _ 
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GYNECOLOGIE • OBSTETRIQUE 
CHIRURGIE d’accidents 

La classification des Vitamines 

M. R. Lecoq a présenté à la dernière réu¬ 
nion de la Société de Chimie biologique, au 
nom de M. Casimir Funk une note sur la 
classification des vitamines. 

La découverte récente de nouvelles substan¬ 
ces yitamiques et la connaissance: plus ap¬ 
profondie. de la. constitution intime de ces 
corps ont rendu nécessaire la refonte de l’an- 
cienn-e classification. 

Il conviendrait de subdiviser le groupe des 
« vitamines » en deux classes distinctes : les 
Vitamines proprement dites, comprenant 
uniquement les substances contenant de l’a-, 
zote et se décomposant sous l’action des al-' 
calis ; et les Vitastérines réunissant les corps 
dépourvus d’azote et résistant aux alcalis. 

En respectant pour l’attribution des lettres 
distinctives, l’ordre chronologique, les dési¬ 
gnations suivantes sont proposées : 

VITAMINES 

Vitamine B, ou vitamine antinévritique -, 

Vitaminé C, ou vitamine anti-scorbutique ; 

Vitamine D, ou vitamine stimulant la crois¬ 
sance des levures ; 

Vitamine P (??), ou ' vitamine anlipella- 
greuse. 

VITASTERINES 

Vitastérine A, ou vitastérine antixérophtal- 
mique ; 

Vitastérine E, ou ' vitastérine 'antirachiti¬ 
que ; 

Vitastérine F (?), ou vitastérine de la re¬ 
production. 

Les dernières recherches effectuées sur la 
reproduction et la lactation permettent, sem¬ 
ble-t-il. d’envisager l’existence d’Uhe vitàsté- 
rine F. 

' Pour Cê qui est de la vitamine antipella¬ 
greuse (provisoirement vitamine P), on ne 
sait pas encore d’une façon certaine s’il s’agit 
d’une nouvelle vitamine ou si cette substance 
doit être identifiée avec Lun des facteurs an¬ 
ciennement connus. 


LABORATOIRES CARTERET 

15, rue d’Argenteuil, — PARIS (I er ) 

R. C. Seine n» 135.284. 


iVITAMINA 

1 Aliment biologiquement complet [ 

; Reconstituant puissant j 

I A BASE DE 

! Vitamines Végétales et Animales ! 

J REDONNE des FORCES J 

i Anémiés, Fatigués, Surmenés j 
i i 

j Régularise les fonctions j 

; intestinales rénales \ 

! I 

| Dépôt : 8, Rue Vivienne — PARIS | 

et dans toutes les pharmacies. J: 

R. C. Paris N» 102.060. 

L’automobile d’un médecin 
monte sur un troltoir et blesse deux personnes 

Un grave accident d’automobile s’est pro-, 
duit, à Paris, à l’angle de l’avenue La-Bour- 
donnals et d-e la rue de Grenelle.- Une auto¬ 
mobile conduite par M. le docteur Léon Gal- 
ly, descendait l’avenue La-Boürdonrials, sè 
dirigeant vers la Seine. 

Comme -le . docteur : s’apprêtait à traverser 
la rue de Grenelle, un taxi déboucha de cet¬ 
te rue, s’acheminant vers*’le Champ de Mars. 

Pour éviter là collision pr.esq.qe certaine, 
le docteur. Gâllv. donna un brusque- coup de 
volant à droite, ce qui eut poun effet, par 
suite-.du- dérapage, de faire monjièr le véhi¬ 
culé sur le trottoir de l’avenue, Où il renver¬ 
sa. deux passants M. et Mme Alexis Kouch- 
ner-eff, de : nationalité russe. 

Relevés aussitôt les -blessés, furent trans¬ 
portés à l’hôpital Laënnec où l’interne, cons¬ 
tata que M. Koutchnereff avait'une jambe 
fracturée et sa femme une fracture probable 
du. crâne. 
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Photo Informateur Médical 

La Séance d’inauguration du Congrès des Aliénistes et Neurologistes dans le grand amphithéâtre de la Faculté de Médecine 
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Quelques personnalités photographiées par V. Informateur Médical au Congrès des Aliénistes et des Neurologistes. De gauche à droite : MM. Léri ; 
Van-Bogaert, de Bruxelles ; Marinesco, de Bucarest; Monrad-Krôhn, de Copenhague et Heuyer, de Paris 


A la réunion neurologique internationale 


LE TRAITEMENT DE LA MIGRAINE 


La thérapeutique de là migraine, si souvent décevante a été exposée avec beaucoup 


de sincérité et de compétence 

- Ï1 est superflu d’énumérei r 
‘cohorte, des diverses 
groupe salicylique, de Ha 
F antipyrine, de i’antifébrine, 
féine, Ja belladone, l'ergotine, 1 
te chanvre indien, etc., qui ont 
ployées contre la migraine. .Pair une 
de pratique des .consultations hospitalières, 
j’ai -pu me convaincre q.ue quelque pré¬ 
cieuses que puissent' être ces préparations 
comme, -succédanés des autres modes de 
traitement et quelque favorable que leur 
action soit ou paraisse être parfois sur la 
migraine, on n’arrive jamais par leur em¬ 
ploi à une guérison durable. Il ne faut pas 
non.plus oublier que plusieurs des substan¬ 
ces énumérées ne -sont pas indifférentes, 
mais possèdent, au contraire, des effets 
toxiques puissants, de sorte qU’il y a de 

. sérieuses raisons de se mettre en garde 
contre un usage trop intense et trop pro¬ 
longé. 

On ne s’étonnera pas qu'à notre époque, 
qui est l’âge.,d’or des glandes . endocrines, 
on ait., non seulement pensé que la crise 
migraineuse était ou pouvait 'être due à 
une dysfonction d une ou plusieurs de ces 
glandes, mais qu’aussi on ait cru pouvoir 
guérir la migraine par l'organotnérapic. 
Pourtant, même dans les cas ou tes mala¬ 
des présentaient des signes de maladie de 
Basedow ou d’une autre affection.quelcon¬ 
que du système endocrine, je n'ai jamais 
vu aucun résultat du traitement organo- 
thérapique. 

Des considérations analogues s'appli¬ 
quent aux recherches d’un choc anaphylac¬ 
tique pour guérir la migraine. Bien que les 
expériences soient, à un point de vue assez 
logiquement fondées* les résultats prati¬ 
ques que j’ai obtenus ont été moins satis¬ 
faisants. 

Mais, en dehors de cela, i! faut que les 
périodes Indemne^ de crises soient utilisées 
par un traitement général fortifiant. Un 
traitement hydrothérapique conduit de fa¬ 
çon rationnelle, associé an traitement ar¬ 
senical et éventuellement à la strychnine, 
est ce' qui a donné le plus de résultats uti¬ 
les. Le massage, pas plus du reste que lï:- 
ïec-tricité, ne sont d’aucune utilité dans la 
migraine non,compliquée. Je puis m’asso¬ 
cier ici aux remarques ironiques que .Mô- 
Lius exprime dâns sa monographie. Je 
suis tout à fait de son avis également pour 
dire que beaucoup des cures miraculeuses,, 
réalisées -chez des malades atteints de mi¬ 
graine, sont dues à l’augmentation de la- 
suggestibilité de ces patients, phénomène 
qu'on rencontre très souvent dans l’anoma- 
11e de la constitution nerveuse qui caracté¬ 
rise cette catégorie de sujets. 

Quant, au traitement de l’accès de mi¬ 
graine lui-même, dans les cas légers, tel 


Christiansen, de Copenhague 

tel mélange des produits mentionnés 
..haut, réussira, dans .les' .cas’ les plus 
blés, à.juguler la .cri'se et, dans d’au- 
la calmer au point que le- malade 
plus obligé de se coucher. Dans les 
graves, la nausée fera obstacle à toute 
de ‘. traitement .médicamenteux et les 
vomissements .qui surviennent;; ultérieure¬ 


ment rendront illusoire un tel traitement. 
Si l’on veut administrer quelque ehose, il 
faut le faire le plus tôt possible au cours 
de l'accès ety de préférence, quand les pro¬ 
dromes s’annoncent. Le malade apprend 
lui-même sans-ordonnance médicale tout ce; 
qui, en dehors des médicaments, peut sou¬ 
lager sa crise. Le malade sait lui-même s’il 
faut des applications froides ou chaudes 
sur sa tète, s'il doit être couché la tête 
haute ou basse, quels sont les aliments 
qu’il peut tolérer (le café fort), quels sont 
ceux qui accélèrent les vomissements et, 
soulagent la douleur hémieranienne- ; il- 
n’v a ri ; en à lui apprendre sous ce -rap- 
port. 

(Voir la mite pn gc 7) 


AU CONGRÈS DES ALIÉNISTES 

LA GUERISON TARDIVE DES MALADIES MENTALES 

Dans un rapport très étudié, M. Robert, médecin chef de l’asile d’Auch, a montré 
l’importance du pronostic réservé qu’il faut savoir porter en médecine mentale 


La question du divorce pour aliénation mentale 


Jusqu’en 1882, époque où se placent les 
mémorables débats qui eurent lieu devant 
l’Académie, de -médecine au sujet des rap¬ 
ports de P aliénation mentale el du divor¬ 
ce, la question des'guériso ns tardives n’a¬ 
vait fait l’objet d’aucune étude d’ensemble. 
Les rares observations éparses .dans la lit¬ 
térature. médicale manquaient de précision 
clinique. Elles -étaient .rapportées surtout 
comme des curiosités •scîentifl.qùes, des sur¬ 
prises d’autant plus inattendues que ^ces, 
yuérisohs tardives étaient survenues chez 
ûes malades jugés incurables. Les travaux 
législatifs de cette époque où s'élaborait là 
lui Naquè‘1, 'dont le p.ojet déposé depuis 
1876 ne devait être, définitivement adopté» 
que le 27 juillet 1884. l'amendement du dé¬ 
puté Guillot, tendant à introduire dans les! 
causes du divorce l’aliénation mentale de¬ 
puis 5 ans corifirmée, fixèrent l’attention de 
i’opinion publique, des juristes, des psy¬ 
chiatres. La Commission de la Chambre, 
avant de prendre en considération l'amen¬ 
dement Guillot, décida de consulter des' 
aliénistes.-Elle fit appel à Blanche, à Char 
cot, à Magnan, à Legrand du Su-ulle. Au. 
nombre des arguments que ces auteurs pré-J 
sentèrent contre l’admission de cette dis-; 
position législative, -nous ne retiendrons/ 
pour la question .qui fait l’objet de notre 
travail, que l’argument médical de la'pos¬ 
sibilité des guérisons-tardives de la folie. 

» On ne peut affirmer, dit Blanche, « que 
la. folie soit, toujours incurable ; il y a des;; 
circonstances dans lesquelles elle déjoue- 
tous les calculs, et dans ce domaine spé¬ 
cial des misères humaines tout semble sou¬ 
mis à l’exception : c'est l’irrégularité et' 
l’imprévu qui dominent. » Il ajoutait que, 
s'il existe des maladies mentales dans les¬ 
quelles le médecin peut affirmer l'incurabi¬ 
lité, il en était/d’autres, telles que la ma¬ 
nie, la lypémanie, même chroniques, qui 
pouvaient guérir spontanément ou pré¬ 
senter des rémissions très Longues. 9 Après 
le divorce, ajoutait-il,-mesure définitive, ir¬ 
révocable, ce n'est pas le bonheur qui at¬ 
tend ces malades guéris, c’est le déses-, 
poir. » Charcot et Magnan émirent une 
opinion conforme à celle de Blanche et 
leurs arguments prévalurent contre ceux 
de Legrand du Saul-le et-de Luys. L’amen¬ 
dement Guillot fut rejeté par la Commis¬ 
sion. Si la notion de possibilité de guéri¬ 
sons tardives dans la folie ne fut peut-être 
pas, dans le débat, l’argument prépondé¬ 
rant, elle fut cependant un argument mé¬ 
dical ■ dont Ja valeur ne pouvait être mé¬ 
connue, 

-Ces discussions, d’abord académiques: 
puis législatives, suscitèrent une éclosion 
de controverses à la Société médico-psy¬ 
chologique et dans la presse médicale, dont 
la.plur retentissante fut celle de Luys. Il 
opposa avec ardeur ses conceptions à celles 


de 'Blanche .sur. les guérisons tardives, et/? 
reprocha à ses observations d’être anecdo-t] 
tiques et dépourvues «de détails cliniques. / 

S’il est incontestable pour Luys que les 
maladies mentales peuvent avoir, suivant 
les sujets, une évolution variable, plus ou 
moins longue, il n’admet pas la possibilité/ 
d’une guérison après un 'délai de >6 ou 7 
ans de maladie, « au bout de-laquelle,, dit- / 
il, on ne rencontre plus de -véritables res¬ 
taurations des facultés.... et ce qu’on ap-1 
■pelle, la plupart, du temps,- dos guérisons 
tardives,ne- sont que des cas de démenceI 
tranquille où le malade vit daps un état 
•d'isolement complet et d’indifférence. pour / 
tout ce qui l’environne ». 

A paxtir de cette date, ..la question des 
guérisons-tardives des maladies mentales-,' 
'et, celle de l'incurabilité de la folie, qui lui/ 
est étroitement liée, s’impose d’une façon 
plus active à la préoccupation des alié- 
rnistês. 

L’importance du facteur “ évolution ” dans 

le diagnostic des affections mentales et la 

prédominance de l’étude clinique. / 

Certes, la tâche est ardue et difficile. Les 
faits psychologiques, en effet, sont com¬ 
plexes, plus délicats à observer et à inter¬ 
préter que .des signes organiques. Même - 
lorsque nous' les rattachons à des lésions.: 
anatomiques connues comme les états dé¬ 
mentiels, nous ne pouvons..souvent, pas re¬ 
lier exactement tous les symptômes psy¬ 
chiques à ces lésions ; nous ne saurions, / 
par exemple, préciser anatomiquement 
pourquoi une paralysie ..générale est ex¬ 
pansive, mégalomaniaque, pourquoi telle 
autre, au contraire, s’accompagne dé dé¬ 
pression, d’idées délirantes variées. 'Que 
dire dès lors de nos hésitations quand il 
s'agit- des psychoses seins substratum ana¬ 
tomique défini, où des symptômes nets et 
certains font défaut, où notre effort d’in¬ 
vestigation est un constant travail d’ana¬ 
lyse-du fonctionnement mental altéré, des 
inter-réactions des phénomènes de cons¬ 
cience et de cénesthésie, de dissociation ou 
de conservation de la personnalité: ha-dif¬ 
ficulté de ce labeur, l’insuffisance de nos 
moyens d’étude nous imposent la nécessité 
d’observer longuement les troubles men¬ 
taux, d’autant plus què leur symptomato¬ 
logie -est: parfois fruste, polymorphe eh va- J 
riable dans son expression statique et ac¬ 
tuelle. 

La connaissance des phases évolutives de' 
là maladie devient, dès lors, indispensable. :j 
Aussi, contrairement à ce qui se passe en 
pathologie générale, où la notion d’évolu-| 
tion n'entre , pas toujours -au nombre des -. 
caractères qui définissent et -classent un ; 
type morbide, ne pouvons-nous pas, en pa¬ 
thologie mentale,-.établir des classifications! 
purement symptomatiques ou étiologiques* 
( Voir la fin paye 6) j 

































| LE MONDE MÉDICAL 

ON NOUS INFORME QUE | 


Naissances 

Be docteur et Mme- Edmond Veltcr sont 
heureux d’annoncer la naissance de. leur 
lille Marie-Rose. 

'Chez M. le D r R. Lescène. pharmacien 
des hôpitaux de Bordeaux, et Madame, une 
fille, Anne-Marie. 

Chez M. le D r Maurice Boisseau, de Sau- 
jüpt ancien externe- dès- hôpitaux de Bor¬ 
deaux, et Madame, une fille, Nicole-. 

Le 7 'docteur Joseph renard, et Mme, , née 
Suzanne Massis du Peyrard, sont heureux 
d’annoncer la naissance de leur fille, 
Claude, 18 mai 1925. 

Le docteur Jean Levesque et- Mme, née; 
Antoinette Guinon, sont heureux de faire 
part de la naissance dè leur fille-, Thérèse. 

Lé docteur Troc hé et Mme, née Dauchez- 
Hémar, sont heureux de faire part de la 
uaissance.de leur fille, Colette, Versailles-, 
27 mai. 

Fiançailles 

-. Oiwapprend les fiançailles de Mlle Fran¬ 
çoise Duvernoy, lille- du- docteur; Marcel 
Duvernoy et de Mme, née Peugeot, avec 
M. René Wenz, fils de M. Alfred W-einc et 
de Mme, né®; Hollier-Larouss»; 

Mous apprenons les fiançailles dé Mlle 
■Lilette Rertiie, fille du docteur E.-A. Ber- 
tlie et de Mme, née Aubry-Pachot, avec 
,M. Henry Willemetz, ingénieur, croix de 
guerre, fils de M. Edouard M illemetz et 
de Mme, née de Taillandier. 

Mariages 

Le jeudi 3CT avril, en l'église Ste-Marie' 
des Ratignolles,: a. été célébré, dans Tinti- 
lÿmité, le mariage de M. Philippe Amy, 
Bmevalior de la Légion d'hç>nnenr, décoçé 
de la Croix- de guerrè, avec Mlle Marcelle 
■®jinardot. 

I Ê© docteur et Mme Le Landais font part 
' du mariage de leur fils, M? Raymond Le 
Landais, avocat à la cour d’appel de Paris, 

[ chevalier dé l’ordre national « Polonia 
Restitua », avec Mlle Nelly Eynols, fille de 
■1 M. Eynols, ingénieur et industriel à Var¬ 
sovie, décédé et de Mme, née Rostinska, 

. qui a eu lieu au sanctuaire de Lourdes, 
dans la plus stricte intimité. 

Le jeudi 28 mai a été célébré, en la 
r&epeile du Mxmt-Samte-Odile, le..mariage 
du doeteur Georges Boulanger, de- Metz, 
ggjmcien interne des hôpitaux, croix de guer¬ 
re, avec Mlle Madeleine Burguburu, de 
. Strasbourg; 

Le i juin a été béni, en l’église d’Houl- 
gate, le mariage de M e Henry Millié, avo¬ 
cat à la. cour de Paris, avec. Mlle Yvonne- 
Simon, fille du docteur A. Simon et de 
Mme, née Landry, tous deux décédés En 
raison d’un deuil récent, la cérémonie ,a 
eu lieu dans la plus stricte intimité.' / 
g.. Prière de considérer le présent avis com¬ 
me faire-fart, 130, rue • Lecourbe, Paris 
(15 e ). » Le Moulin Landry », Houlgate. 


Nécrologies 

Nous apprenons la m/rt : 

De Mlle Geneviève ï&fgcr, fille du Profes¬ 
seur Roger, doyen de la; Faculté de- méde¬ 
cine, et de Mme Roger, décédéç à Nice, 
■dans sa dixième année ; 

Du docteur Prévost-Maisonnay, conseil¬ 
ler général de la Vienne, décédé à Tlsle- 
.‘JouÈdâdn, à l’àge dt. cinquante-trois ans ; 

Du docteur Henri. Chàtèllier, chevalier 
de la Légion d’honneur; ancien interne 
ides hôpitaux, chirurgien honoraire de 
l’hôpit.aT Saint-Joseph, décédé - après une 
,longue et douloureuse maladie. De son 
mariage avec Mlle Sousset, fille, du docteur 
Pîerrq. Sousset, il laisse quatre enfants. 

/ On nous prie d’annoncer le décès de M. 

\ Guillaume-Théodore Gaillard, docteur en 
-médecine, officier de la Légion d’honneur, 

; survenu en son domicile, 8, rue. Magellan,, 
jjlifc 26-'.mai.. 

On annonce la mort : 

Du docteur Audoin, ancien externe des 
hôpitaux de Bordeaux, à Beauvais-sur- 
Màtha (Charente-Inférieure). 

Du docteur Ardenne, oto-rhino-laryngo¬ 
logiste de l’Etablissement dés Sourdes- 
Mnettes de Bordeaùx, ancien externe des 
hôpitaux de Bordeaux, décédé à 52 ans, à 
Bordeaux ; 

Du docteur Dusseaud, maire de boutu¬ 
res ; . 

De Mlle Padlette Guéïain, fille -de M. le 
.docteur . G.uélain-(de Bordeaux), décédée à 
. l’âge de .17. ans. 

Le docteur Oliveau, médecin de l re classe 
: de la marine, et. ses enfants, le vice-ami¬ 
ral Rouyer, Mme Roùyer, leurs enfants et 
petits-enfants, M. Armand Oliveau, - scs 
enfants et petits-enfants, ont la. douleur de 
faire part du décès de leur femme, mère,' 
fille, belle-fille, sœur, belle-sœur et tante, 
Mme Oliveau, née Jacqueline Rouyer, rap¬ 
pelée à Dieu lé" 23 mai 1925', , à Sâlies-de- 
Béarn, dans sa 33 e année. 

Les obsèques de M. Guy Lambert, étu¬ 
diant en médecine, décédé à Pau, le 
27 mai- 1925, ont eu lieu en l’église Notre-? 
Dame-des-C h amp s, le 3 juin, à 10 heures. 

Nous apprenons la mort : 

De M. Pierre Byla, administrateur délé¬ 
gué et fondateur des établissements Byla ; 

De Mme Victor Fumouze, veuve de M. 
Victor Fumouze, mère de MM. le D* Paul 
Fumouze, chevalier de la Légion d'hon¬ 
neur et Marcel Fumouze, industriel!. 

On apprend. le décè® de, Mme Truchot, 
née Amélie de- Taillandier, mère du,doc¬ 
teur Pierre Truehot de- M, Jacques Tru- 
chot, et belle-mère de M. Albert Willemetz, 
auteur dramatique. Les obsèques ont eu 
lieu le- 8 juin, en. l’église Saint-Philippe-du- 
Rotile. Cet avis tient Lieu de faire-part. 


Nikis lisons- dans la « Chronique Médicale » 

« Au moment dé donner le « bon à ,tiré» » 
du numéro de mai, nous'parvient la nouvel¬ 
le de notre: nomination dans Tordre de. ta 
Légion d’honneur. 

; » Nous ne voulons-, pas différer à. en faire 
:part; à; nos lecteurs; que- nous nous plaisons: 
à considérer tous comme des amis. Nous ne 
voulons y voir,' pour notre part, qu’un en¬ 
couragement à- persévérer dans le labeur- quê¬ 
tions poursuivons ■ depuis bientôt quarante: 
ans,, et qui. reçoit une; récompense peut-être- 
tardive, mais qu'on ne saurait dire injustl- 
,Qée. — Dr Cabanès. 


i A> répreuve; écrite dou, concours duprosfec- 
: torat de Paris,, ont obtenu : MM. Brouet, 23, 
: TàlHeimer-2i; Ghastang,20, Wé-lti 24. 


Au concoure de stomatologiste des hôpi¬ 
taux;'de. Paris sont nommés : MM. Richard et 
.Ruig. 



Photo Informateur Mdical 
M. LE DOCTEUR ANTHEMJME 


M. le docteur A-ntheaume a été élu prési¬ 
dent, du-prochain congrès de médecine-légale 
qui se tiendra à Paris en 1926. 


Le professeur Morquio, titulaire de la 
chaire de clinique médicale infantile à 
Montevideo, connu pour ses travaux sur- là 
nutrition de , l’enfant a fait dans l'amphi¬ 
théâtre- de la clinique du professeur Nohé- 
court aux Enf ants-Malades, une leçon sur 
les « kystes hydatiques du poumon, chez 
l’enfant ». 


La première Eprouve écrite du Concours 
; pour. les. prix de l’Externat et la nomination 
des. Internes aura lieu le jeudfr 30 juillet 1925, 
,àû 9 heures. 

lies élèves sont admis à se faire inscrire à 
l'Administration centrale, 3, avenue Victoria, 

; Bureau, du Service de..Santé, tous les jours, 
i les- dimanches et fête* exceptés, - de 14 heures 
à i; heures, depuis le mercredi 1er juillet.jus¬ 
qu’au. samedi 18 juillet inclusivement. 

Des avis ultérieurs indiqueront le lieu où. 
les candidats devront se réunir pour la pre¬ 
mière épreuve écrite. — Seront seuls admis 
dans le salle où auront lieu les compositions 
écrites, les eaudidats porteurs- du bulletin 
sternal d-élrxfe par l'Administration et' cons- 
■-tâtant leur, inscription au Concours. — Les 
candidats sont obligatoirement tenus d’occu¬ 
per, pour rédiger leurs-compositions, les pla¬ 
ces, marquées à leur nom. 


Un. concours pour un emploi de chef de 
clinique de. gynécologie s’ouvrira à l’Ecole 
de médecine: de Marseille, le lündi,29 juin 
1925. 


Le médecin inspecteur- Sacquepée; sous- 
, directeur de ]”Ecole--: d’application du service 
'■dé santé - militaire et médecin-chef de Thé-- 
pital .militaire d’instruction du Val-de- 
Grâce, est nommé; directeur du laboratoire 
central de recherches de bactériologie et de 
sérologie- de. _ l’armée. 

Lé jeune Pierre Germain, âgé de 17 ans, 
tôlier, demeurant, 5). rue' Marie-Charlotte', au 
Chesnay, passait à' bï&vcletfigf'Srite. JeàmK- 
d’Arc, lorsqu’il est venu heurter l’auto du 
docteur Tinsit,. du Chesnay. Blessé aux jam¬ 
bes, Germain- a été transporté à- Thôpita’. de' 
Versailles, 

La Société d’Anthropologie de Paris doit 
: attribuer : en 1925, le prix Bertillon. (500 
francs), « au meilleur travail envoyé sur 
une matière concernant l’anthropologie et. 
notamment la démographie. » ; en 1926, lès 
prix' Gùd'ard, Bfoca, FauveHc. 

Le prix Godard (500 francs) sera donné à 
un mémoire sur un sujet se rattachant à 
l’anthropologie ; le prix Broca (1.500 
francs), à un travail d’anatomie humaine, 
d’anatomie. comparée~ôu d'e physiologie se 
rattachant tt l’anthropologie : le prix Fau- 
velle» (2.000 francs), à un sujet d’anatomie 
ou de physiologie du système nerveux. 

En 1927,. la Société' d.’Anthropologie de 
Paris décernera, pour la première fois, le 
prix Joséphine Juglar, d'une valeur de 8.000 
francs -environ, au meilleur ouvrage d’an¬ 
thropologie publié en langue française dans 
1 er cinq dernières années. 

Bon poste de propharmacien en plein dé¬ 
veloppement, régions libérées, une heure 
d» Paris. S'adresser à M*» Davi, 5, rue 
■ Michelet,, Paris. 


“1NAVA” fabrique des Vaccins concentrés; 
contre : 

la Pyorrhée Alvéolaire ; 
les Infectiohs Staphylococciques ; 
l’Ozène ; 
les Métrites ; 

les Bronchites Chroniques et T Asthme ; 
du Vaccin antipyogène, etc. 

Ces vaccins s’injectent à la dose d’une à. six 
gouttes, localement. (Applications de T a Im¬ 
munité locale » de'Besredka). 


O'èixvg.o^c-^o 



Les Membres du bureau du Gbngrès des Aliénistes qui vient de se tenir à Paris : de gauche à droite, M. le docteur Dequidt, inspecteur général au 
Ministère-dé-l’Intérieur, représentant le- Gouvernement ; le docteur Semelaigne, vice-président ; le docteur Dedieu-Anglade, président ; Dupain, secrétaire 

général et René Charpentier, secrétaire du Congrès 














































Les Membres du Congrès des Aliénistes et des Neurologistes des Pays de Langue Française, photographiés parles 


^FORMATEUR MÉDICAL, dans la cour de la Faculté de Médecine de Paris le jour de l’inauguration du Congrès 


LE CONGRES DES MEDECINS ALIENISTES ET NEUROLOGISTES 


Sous la présidence du D r Anglade., le 
Congrès des Médecins aliénistes et neuro¬ 
logistes s'est ouvert à la Faculté de Mé- 
• ‘dccine de Paris le jeudi 28 mai au matin. 

Dès l’après-midi, les séances de travail 
commençaient avec un rapport de M. Jean 
Robert, directeur de l’Asile d’Auç'h sur 
!. la guérison tardive des maladies menta¬ 
les ». Le mèmè jour à 5 heures, les mem¬ 
bres du Congrès turent reçus à l'Hôtel de 
Ville en même temps que les membres du 
% comité du centenaire de' Charcot. Il y eut 
quelques discours dont- l’un célébra les 
mérites de' la prophylaxie mentale et mon- 


LUCHON 

CAPITALE de 

('EMPIRE du SOUFRE 

(Prof' Landouzy) 

629 m. d’altitmle, au Centre des Pyrénées 

HEIKE des SliLFUBÉESjOdlps 

(6O sources de 26 à 66<) 

Compte parmi 

Les PLUS RADIOACTIVES du MONDE 

(Bull. Acad, des Sciences, oct. 1920) 

Affectisns de la GORQE (humages naturels) 

de la PEAU - des ARTICULATIONS 

STATION D’ENFANTS 


Toutes demandes de renseignements à 
D r R.MOUNERY, Directeur technique, Institut 
Physiothérapique de LUCHON. 


I tra l’effort fait par le Conseil municipal 
de Paris dans ce sens. Les rapports de 
M. Crouzon sur les >< encéphalopathies 
familiales infantiles » et de MM. Briand 
et Brissot sur <■ ia médecine légale des 
affaiblissements intellectuels d’origine or¬ 
ganique » occupèrent les matinées de ven¬ 
dredi et samedi /; 38 communications diver¬ 
ses trouvèrent place au cours de ,trois 
après-midi bien remplis. Heureusement,, il 
y eut d.e.3 distractions ; la Bienvenue Fran¬ 
çaise reçut' avec la grâce'habituelle que 
lui a imprimée sa fondatrice, les membres 
du Congrès et dimanche tout le inonde 
s'en fut à la campagne, pour visiter 
l’asile... pardon, l’établissement psycho¬ 
thérapique... du Loiret, dont M. le D r Ray- 
neau est le distingué médecin directeur, 
le déjeuner offert par le Conseil général 
fut cordial et le retour agréable. 

Le Lundi de la Pentecôte fut consacré, 
malgré son caractère de fête légale à la 
visite de Ste-Anne et à une bonne séance 
de communications qui fut la clôture du 
congrès. 

Le soir tous Jes congressistes se trouvè¬ 
rent réunis au Palais d’Orsay pour finir 
agréablement le Congrès. 

Nos lecteurs trouveront ci-dessous la 
liste des communications et des délégués 
etrangers. 

1. M. Arnaud : Un cas de guérison tar¬ 
dive. 

2. M. Prince : La notion d’incurabilité- 
en aliénation mentale d’après l’article 1569 
du code civil allemand. 

3. M. WesterHuis : quelques expérien¬ 
ces dans une maison centrale. 

4. Mv- Froment : La dystocia lordotica 
dite spasme de torsion et son mécanisme 
physiologique (Film). 

5. MM. d’Hollander et Rubbens : Re¬ 
cherches anatomo-expérimentales sur la 
constitution du pédoncule cérébral et ses 
contingents sous-thalamiques. 

(Avec projections.) 

6. M. Van Gehuchten : L’étude des voies 
de conductions par la dégénérescence axile 
précoce. (Avec projections.) , 



7. M. M. Minkowski : § I. Projections 
da coupes de cerveau et de diapositifs. ! • 

g IL Projection cinématographique. 
Film présentant des troubles senso-moteurs 
et des mouvements athétoïdes chez un chat 
opéré. 

8. M.. MaRinesco : Idiotie amaurotique 
familiale. 

• 9. MM. Donaggici et Testa : Lésions du 
névraxe dans le traumatisme expérimen¬ 
tal. 

10. M. Kipchidzé : Les sÿndrômeS des 
mouvements réactionnels de Baràny et les 
lésions correspondantes, du cervelet. 

11. M. Vermeylen : Syphilis et débilité 
mentale. 

12. M. Mira : Un cas d’épilepsie psychi¬ 
que qui est dû vraisemblablement à une 
cause organique locale. 

13. M. Hesnard : Psychogénèse des idées 
délirantes » d’accusation étrangère ». 

14. MM. Henri Claude et Targowla : Sur 
le traitement actuel de la paralysie géné¬ 
rale. Méthodes et résultats. 

15. M. Van der Scheer : Sur le Mongo¬ 
lisme. 

16. M. Marchand : Démence précoce chez 
des syphilitiques. 

17. MM. Mignard et Durand-Saladin : Les 
psychoses de désaptation sociale et les 
psychoses de dépaysement. 

18. M. Roubinovitch et Mlle Abramson : 
Psychopathologie expérimental© comparée 
entre les séquelles post-encéphalitiques et 
les perversions constitutionnelles chez les 
enfants. 

19. MM. Jude et Alkagneur : Utilité de 
l’étude de la psychologie des indigènes 
po.ur .les médecins, officiers, administra¬ 
teurs coloniaux. Nécessité d’une collabo¬ 
ration étroite en ce oui concerne les actés 
administratifs et militaires et le dépistage 
des anomalies mentales. 

20. M. Perrens : Les préoccupations 
sexuelles dans.les états dépressifs. 

21. MM. Heuyer et Lumache : La devina- 
tion de la pensée*. 

22. M. Pailkas : Hypermnésie étrange 
chez un dément précoce. 

23. M.Bf.rsot : La statistique au service 
de la recherche psychologique. 

24. M. Berili.on : g I. Le métissage fac¬ 
teur dé la dégénérescence mentale. 

g IL I.è réflexe verbo-auriculo-ducteur) : 
son utilisation en psychothérapie. 

25. M. Wladyczko : Sur un traitement 
alimentaire de l’épilepsie. 

26. M. Toulouse : Services ouverts de 
pronhvlaxie mentale. 

27. M. Dupouy : Des modalités de l’inter¬ 
nement an dispensaire de . prophylaxie 
mentale. 

28. M. Rayneau : Où et .contaient .doit-on 
assister les psychopathes. 


NEO-COLLARGOL 

du Docteur MARTINET 
Ovules (IWÉTRITES - Pilules (ENTÉRITES) 


. 29. M. Mignot : Les alcooliques au dis¬ 
pensaire d’hygiène mentale. 

30. M. Roubinovitch : Quelques considé¬ 
rations sur la consultation neuro-psychia¬ 
trique infantile au dispensaire d’hygiène ) 
et prophylaxie mentales. 

31. M. Capgras : Les délirants en vie li«ÿ 
bre. Leur traitement et leur surveillance; 
au dispensaire de prophylaxie mentale. 

32. M. Mignard : La pratique de psycho¬ 
thérapie au dispensaire d’hygiène mentaJn 

33. M. Targowla : Réactions humorales 1 
au dispensaire, leur importance dans la 
prophylaxie mentale. 

34. M. Abély : Les psychopathes tuber¬ 
culeux au dispensaire. 

35. M. Lahy et Mlle Weinberg : Courbe 
de fréquence des temps de réaction dans 
les cas de troubles neuro-psychiatriques- et 
chez les normaux. 

36. M. Langier : L’isolement des centrés; 
nerveux et fonctionnement mental. 

37. M. Porc’Her : Rapport statistique 
sur le mouvement de la population de la 
section des hommes du service' de prophy¬ 
laxie mentale. 

. 38. M. Lucchini : Budget de la psycho¬ 
pathie. 

Les pays représentés étaient : 

La Belgique, par le D r Glorieux : la 
Grande Bretagne, par le D r Donald Ross ; 
'le Canada, par le D r Albert Bertrand ; le 
Danemark, par le Professeur Wimmer ; 
l’Espagne, par le D r Rodriguez' Arias ; 
l’Esthonie, par le Professeur Poussepp ; 
ia Hollande, par le D r Van der Scher ; 
l’Italie, par le Professeur Donàggio ; le 
Luxembourg, par le D r Hansen ; la Nor¬ 
vège, par le D r Monçad Krohn ; la Pologne, 
par le Professeur Orzechouski ; le Portu¬ 
gal, par le Professeur Sobral Cid ; la Rou¬ 
manie, par le Professeur Marinesco ; la 
Suède, par le D r Marelns ; la Suisse, par 
le Professeur Schnyder et le D r Répond ; 
et la Tchéco-Slovaquie, par les Professeurs 
Heverock ant et Hascoveck. 
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FELA,ME 


IG BANQUET DES MÉDECINS IG GORD 
A PARIS 


L'Association du Mord. Medical, qui 
groupe à Paris les médecins originaires du 
département du Nord, a donné, la semaine 
dernière, son banquet d été. 

Cinquante- convives avaient répondu à 
l’appel de son secrétaire général, lé docteur 
Paul. 

M. le professeur Terrien, récemment nom¬ 
mé à la chaire de clinique ‘ ophtalmologi¬ 
que. de”ia Faculté de Paris, présidait ce 
Banquet, auquel avait été invité M.' le pro¬ 
fesseur de Lapersonne, ancien doyen de la 
(Faculté de médecine de Lille et le‘prédéces¬ 
seur du professeur Terrien dans la chaire 
(d’ophtalmologie de Paris. 

Au discours méthodique du professeur 
(Terrien, qui monira dans son exposé les 
qualités qui sont les caractères de la race 
.picarde, à laquelle il appartient, on put 
opposer, comme une agréable antithèse, le 
discours plein d’élégance et d’humour de 
■M. le professeur de Lapersonne, qui mit la 
plus grande coquetterie à démontrer que 
bien qu'originaire de la Haute-Garonne, il 
tenait du Nord les qualités que lui avait 
.(légué une aïeule et qu'il avait su dévelop¬ 
per par spn passage à la- Faculté de Lille. 
U On remarquait à ce banquet : MM. les 
(^professeurs et docteurs Lardennôis, Crou¬ 
zon, PSuchet, Parmentier, Farez, Gui- 
sez, etc. 


Un professeur de la faculté de Nancy 
indisposé dans un train meurt à Meaux 

f Subitement indisposé dans le wagon- 
restaurant de l’express Paris-Nancy, où il 
[déjeunait, M. Haushalter, professeur à la 
Faculté de Nancy, âgé de -soixante-cinq 
(ans, fut descendu en gar? de Meaux, où 
l’express s’était spécialement arrêté. 

Malgré les soins énergiques 'qui lui fu- 
Éurent immédiatement prodigués par ses 
[confrères, M. Haushalter est décédé. 


“SANDOZ” 

Association desfc aires purs 

et de l’Hfl liy lène-Tétramine 

LITHIASE BILIAIRE IffÈT ANGIOCHOLITES 


C* Produits SANDOZf, 

DÉPÔT GÉNÉRAL : USINE d« PI 


r. de Mets, PARIS (X e ) 

de FRANCB, 125, r. de Turenne 


Informations Diverses 


Dans Lune de ses dernières réunions, le 
Conseil' municipal de Montpellier a adopté, 
à l'unanimité, le principe de sa participation 
à la création d’une -chaire magistrale de Vé- 
nérologie à la Faculté de Médecine. Ce nou¬ 
vel enseignement accroîtra encore l’impor¬ 
tance du Centre régional de lutte contre les 
maladies vénériennes, créé, à l'Hôpital gé¬ 
néral et dirigé par le Professeur agrégé Mar- 
garot. 1 

MM. les docteurs et étudiants en médecine 
sollicités par les'sociétés de secours mutuels 
de Perpignan-,- pour- venir s’installer dans 
cette ville comme médecins des Sociétés, sont 
priés de se méfier des offres « avantageuses » 
qui leur éônt faites et avant toute décision, 
de s'adresser au secrétaire du Syndicat mé¬ 
dical des Pyrénées-Orientales pour tous ren¬ 
seignements. 

L’assemblée générale de la Fédération cor¬ 
porative des médecins de-la. région pari¬ 
sienne a élu membres du Conseil d’adminis¬ 
tration : 

MM. d’Ayrenx, Balthazàrd, Bellencontre, 
Biard, Biterlin, Bloch, Bourguignon, Boyer, 
Cange, Cayla, Deniker. Dubreuil, Durand, 
Forestier, Frigaux, Gallois, Gandy, Gaston 
Genil-Perrin, Hartmann, Labady, Le Fur, 
Llan, Pamart, Perpère, de Pradel, Rous- 
seau-Decelle et Sénéchal. 

Le bureau pour 1925 est ainsi composé : 

Président, M. Balthazard ; vice-présidents, 
MM. Liai!, Sénéchal. Gastou, d’Ayrenx ; se¬ 
crétaire général, M. Deniker ; secrétaire-ad¬ 
joint, M. Frigaux ; trésorier, M. Dubreuil ; 
trésorier-adjoint, M. Boyer.; secrétaire des 
séances, M, Bitteriin ; archiviste, M. Gallois. 

La 49' session de l’Association française 
pour l’avancement des sciences se réunira à 
Grenoble, du 27 juillet au T août 1925. 

Faire parvenir au Secrétariat de l'Associa¬ 
tion, rue Serpente, 28, Paris (Vlj, avant le 
20 juin prochain ; 1" Les adhésions ; 2“ Le 
titre des communications. . 

La XII’ section a mis à l’ordre du jour du 
congrès la question de l’ulcère du duodé¬ 
num ; rapporteur M.' le Professeur agrégé 
Cade et M. le Professeur agrégé Santy. - 

Un cours pratique et complet de dermato¬ 
logie et de vénérologie sera organisé à la 
clinique des maladies cutanées -et syphiliti¬ 
ques de Strasbourg, du 12 septembre au 7 no¬ 
vembre 1925, sous la direction de M. le Pro¬ 
fesseur L.-M. Pautrier, avec la. collaboration - 
de MM. les Professeurs A. Barré L. Blum, 
G. Canuyt, Merklen et les D" Paul Blum, 
Bœz, Günsetj, Hugel, Simon. Vauclvër, Weill, 
A. Bœ-ckel, JDiss Classer, G. Lévy, Rœdererl 

Droit d'inscription : 200 francs. S’inscrire 
en écrivant directement au professeur .Pau¬ 
trier, 2, quai Saint-Nicolas, à Strasbourg. 

M. ïullien, .professeur de pathologie ex¬ 
terne et de médecine opératoire à l’Ecole 
d’Amiens, est nommé professeur de clini¬ 
que obstétricale .et gynécologie en remplace¬ 
ment'de M, Fournier,_admis à la retraite. 


Le procliain Congrès des Aliénistes 
se tiendra à. Genève 


La 30 e session du Congrès des médecins 
aliénistes et neurologistes, de France et des 
pays de langue française se tiendra à Ge¬ 
nève et à Lausanne, au début du mois 
d’août 1926. 

Elle coïncidera avec- la célébration du 
centenaire de la mort de Pinel et sera pré¬ 
sidée ptfr un de ses descendants (Semeîai- 
gue). - 

Présidents : Docteur René Semelaigne, de 
Paris ; pl’ofesséur Long, de GoneVe. 

Vice-président : Professeur Ràviart, de 
Lille. x 

Secrétaire général : Docteur Répond, de 
Malevoz-Monthey (Valais;. 

Questions mises à l’ordre -du jour : 

1. Rapnort de psychiatrie : La Schizo¬ 
phrénie. Rapporteurs : Professeur Bleuler, 
de Zurich ; professeur H. Claude, de Paris. 

2. Rapport de neurologie : Le Signe de 
Babinski. Causes, mécanisme et significa¬ 
tion. Rapporteur : Docteur Tournay, de 
Pans. 

3. Rapport d’assistance : La thérapeuti¬ 
que des maladies mentales par le travail. 

Rapporteurs : Professeur Ch. Ladame, de 
Genève ; docteur Demay, de Clermont. 

En outre, des communications diverses 
pourront avoir lieu sur des sujets de psy¬ 
chiatrie, de neurologie, d’assistance, dè 
thérapeutique et de médecine légale. 


A MARSEILLE 

M. le docteur Audibert, professeur à l’é¬ 
cole de médecine, réélu conseiller munici¬ 
pal. vient d’être nommé adjoint au -maire, 
délégué au service de l'hygiène." Meilleut 
choix ne pouvait être fait pour Une grande 
ville cpmine Marseille. Nos félicitations. - 


Un service de Neurologie 
à l’Hôpital de la Conception 

La Commission administrative des hospi¬ 
ces civils de Marseille avait décidé de doter 
l'hôpital de la Conception d’un service de 
neurolc'ie. Mûrement étudié, ce projet est 
définitivement mis au point, et la Commis¬ 
sion a décidé l'adjudication des travaux. 
Un arrêté préfectoral vient de préciser les 
conditions de cette dernière, qui vise deux 
articles : 1° la construction des pavillons 
sur les terrains libres que possède l'hôpital 
de la Conception, et dont le.' montant est 
fixé à la sommé de 311.612 francs ; 2° l'ins¬ 
tallation du chauffage et la distribution 
d’eau chaude dans les pavillons à édifier, 
et qpi nécessiteront une dépense de 75.000 
francs. 
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MARDI DERNIER A L’ACADÉMIE DE MÉDECINE 

Les nourrissons peuvent avoir (es bacilles MrcuteuK dans le tarnu» 


La cutiréaction à la tuberculine consti¬ 
tue, pour le diagnostic - si difftcilé de-là; 
tuberculose du premier âge,, une éprapve 
dont la valeur est absolue et indiscutable. 
Riais il n’est pas superflu de savoir si le 
nourrisson n’est pas comme l’adulte tuber¬ 
culeux, un agent de contagion. Gr, le 
nourrisson ne crache pas ; la recherche du 
bacille de Koch dans le mucus pharyngé 
prélevé directement ou extrait, de l’esto- 
maû par-lavage, n’a fourni; que des- résul¬ 



tats inconstants, car les bacilles fort peu 
nombreux qui peuvent y être présents ne 
se retrouvent que très‘difflcilement sur une 
préparation. 

Aussi MM. Lesné* et L'angle, ont-ils eu 
l’idée d'injecter - ce mucus pharyngé sous 
ta peau du cobaye, animal tuberculisable, 
avec un très- petit nombre de bacilles ; 
leurs expériences démontrent que plus des 
2/3 des nourrissons à cutiréaction positive, 
atteints «e tuberculose latente ou évoJ u- 
tive, aiguë oii chronique, portent dans le 
pharynx des bacilles tubeiculeux virulents. 
Au contraire, chez les nourrissons dont la 
cutiréactioh est" négative, l'injection au 
cobaye ’du mucus pharyngé reste sans effet. 

. Ces bacilles doivent provenir le plus sou¬ 
vent de lésions pulmonaires tuberculeuses 
ouvertes dans les bronches ; mais si la 
radiographie n'a pas -décelé de lésions 
pulmonaires, de qui n’est pas exceptionnel, 


LH GUÉRISON TARDIVE DES MALADIES MENTALES 


(Suite de la, par/e 2) 

Nous détachant des diagnostics du mo- 
mëht, nous-dfetrbns preh’d'ïc en considéra¬ 
tion l’évoLution de la forme morbide: 

L’œuvre •.psychiatrique est dbne particu¬ 
lièrement, longue; et complexe. Elle exige 
des investigations laborieuses et suivies, 
fréquemment répétées, et privée, comme 
"elle l’ést le plus souvent, des. solides ap- 
’ puis anatomiques ou biologiques, s’exer- 
: Çant sur des phénomènes morbides de la 
pensée, dont le mécanisme, même quand 
- il est normal, nous échappe, elle demande 
une -observation continue, au service d’u¬ 
ne longue initiation préalable de l’obser¬ 
vateur fondée sur l’expérience. 

Dans ces conditions, l’étude des psycho¬ 
ses à évolution .longue* à terminaison en¬ 
core incertaine,, peut être, féconde en résul¬ 
tats ; c’est à elle que nous devons nous at¬ 
tacher, et ainsi réagir contre notre téndan- 
ce, que les faits justifient sans doute trop 
. souvent, à considérer la longueur de la 
maladie comme un critérium d'incurabilité. 
Sans méconnaître l’importance èt la va¬ 


leur de la méthode anatomo-clinique, des 
recherches de laboratoire, des tests psy¬ 
chologiques, nous pensons que -l’Observa¬ 
tion clinique de la maladie, non seulement 
dans s’a physionomie actuelle, mais dans 
ses- diverses particularités- évolutives, peut 
seule nous permettre de dégager des élé¬ 
ments de pronostic de plus en 'plus pré¬ 
cis, et de diminuer-les inconnues du pro¬ 
blème quotidien que nous essayons de ré- 
sondre, dont M. Colin a. si. justement posé 
les termes dans son discours d’ouverture 
au-Congrès de Besançon. « Lorsque nous 
nous trouvons en présence d’un malade et: 
' des pârents de ce malade, dit-il, la pre¬ 
mière question qui se pose est de savoir 
qe qu’il a, comment il évoluera, s’il y’a- 
lieu ou non de l’interner et, dans cette 
; dernière alternative, s’il restera longtemps 
interné, si, en somme; il guérira. Ici pas 
: de recherches ; de laboratoire, pas dé psy¬ 
chologie qui -compte ; seul l’examen clini- 
„que entre en jeu. C’est pourquoi la clini- 
iquev sous ses apparences modestes, restera 
.toujours la science maîtresse. » 


SYPHILITHERAPIE-VOIE RECTALE#^ 



Convient à tous les âges. Traitement simple, sûr ef 
discret, curatif et préservatif. Jamais d’inconvénients . 
Échant. et littér. aux seuls médecins. 

34, BOULEVARD DE CLICHY, PARIS 



ou si l’enfant a succombé, a une granulie- 
sans foy er caséeux, peut-être asttoh en . . 
droit; de supposer que le pharynx n’était |; 
pas poiir le bacille une porto de sortie; 
mais une porte d’entrée : il végéterait, 
dans le eavum et de là, sans lésion appa¬ 
rente: de la; muqueuse, il pourrait infecter 
l’organisme. 

Quoi! qu’il 1 - du- soit, on ne doit, pas- consi¬ 
dérer comme non contagieux des nourris¬ 
sons à cutiréaction positive, sous prétexte 
qu’ils n’expectorent pas ; placés au milieu 
d'enfants sains, ils sont susceptibles de les 
contaminer soit directement, soit indirec¬ 
tement, par des-obj.et s qui ne sont' pas tou¬ 
jours exclusivement individuels '(tétines, 
cuillers, linge, objets de toilette, etc.). 

Avant donc de mettre des nourrissons à 
cutiréaction positive, en contact avec des 
enfants sains, on devra, s’assurer tout 
d'abord que .l'inoculation du. mucus pha¬ 
ryngé. plusieurs fois répétée ne tuberculise 
pas le cobaye, et prendre dans le. cas 
contraire, toutes les mesures- prophylacti¬ 
ques nécessaires. 

Le traitement du diabète 

M. le Professeur Marcel Labbé présente, 
à l’Académie, un volume sur le Traitement 
du diabète dans lequel, après un aperçu 
du diabète, de sa physiologie et des, acci¬ 
dents qui le compliquent, l’auteur montre 
la façon d'examiner un diabétique pour 
reconnaît re la forme et J a gravité de sa. 
maladie-, puis .expose le traitement qui con¬ 
vient aux formes diverses, et aux compli¬ 
cations,, les. indications des cures de régime 
et des curés d’insuline. Tous les détails 
sont donnés sur le mode d’emploi de l’in¬ 
suline', puis sur l’institution des cures de 
régime, avec des recettes culinaires et des 
tables de composition des aliments. ; Ce 
n’est pas un traité scientifique à l’usage 
exclusif des médecins, c’est un guide dans 
lequel médecins et malades trouveront les 
indications, pratiques pour l’institution du 
traitement par le régime ef par.Fmsulihe. 

Traitement du rachitisme 

M. le Professeur Desgrez présente un 
travail le-M-. le DT J-aubert. (d’Hyères), por¬ 
tant- sur 210 cas de rachitisme traités par 
la cure hélio-marine. L’étude de cetté sta¬ 
tistique permet de conclure à l’excellence 
des résultats obtenus., 

Toutefois,' les résultats seraient encore 
meilleurs si l'hospitalisation des. rachiti¬ 
ques au bord, de la mec pouvait s’étendre à 
un plus grand: nombre d’enfants et surtout 
si elle était plus précoce et pouvait se faire 
dès l’âge de 12 à U. mois. 

Le Congrès de thalassothérapie de Bou¬ 
logne avait émis un vœu dans ce sens, il 
y a 30 ans, vœu qui vient d’être repris par 
!e Congrès d’Aréaction. 

Pour aider à sa réalisation, il y aurait 
intérêt à ce que l’Académie liu apporte 
l’appui de sa haute autorité ’ scientifique. 
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PAS SUR LA BOUCHE" 


Nous lisons- dans «. Aux?. Ecoutes » : 

On vient- do fêter sa. centième,- dans l'inti¬ 
mité, sur le plateau des Nouveautés. \1. Mau¬ 
rice Yvain était, revenu d’Antibes pour la cir¬ 
constance; Bronzé.'comme un gars de là-bas 
La réunion, loin des regards indiscrets, fut 
fort joyeuse. On s’était gardé d’inviter des 
journalistes-. Mais la- fèinme d’un docteur- cé¬ 
lèbre datas le mondé du théâtre; et spécia¬ 
liste pour les cordes vocales, fut malheureu¬ 
sement invitée en même temps que son mari. 
A, une des dernières générales,, ellè racontait, 
en riant; que dès deux- vedettes féminines: sem¬ 
blaient avoir un peu trop bu de champagne. 
L’une d'elles, dont l’ami vietat de lancer un 
nouveau .journal parisien, sauta sur les-ge¬ 
noux du docteur et lui demanda, en dépit du 
titre de la. pièce qu’on fêtait : « Emtarassez- 
:ïnoi .sur la bouche... » 

Et avisant la femme du docteur, qu’elle ne 
connaissait ipa.s, ellé lui demanda : 

— Qui êtes-vous, madame,que faites-vous 
ici ?u. 

Alors la dame. avec un aimable sourire : 

— Je suis Blanca de Bilbao... 

Et la divette, trompée par une certaine res¬ 
semblance, lé crut et elle l’invita à embras¬ 
ser le docteur à son tour ! 

— Jamais' je" ne mé- suis ‘ tant i amusée, dit 

la femme du docteur-, " ' 


INSUFFISANCE SÉCRÉTOIRE - GASTRITE - ENTÉRITE: , 

ORTHO-GASTRINE 

Suif. - Phosph. - Bicar. - Citrate de souda 

(en prises pour un verre) 

FORMULE RATIOS,VELLE - SOLUTION LIMPIDE - Facile à boire- 
ÉCHANTILLONS : laboratoire A. LE BLOND 
51, rue Gay-Lussac, PARIS (V - ) 


QOÜTTE - RHUMATISMES 

ATOPHAN-CRUET 

En cachets ou comprimés de 0,50 cgr. 

- Littérature et Échantillons : -- 

6, rue du Pas-de-la-Mule, PARIS (3 ! ) 


U Informateur Médical 
n'ennuie pas ses Lecteurs. 1 
C’est une fameuse qualité 
pour lin journalde médecine. 



Vous n’avez pas encore fait 
la vraie Zomothérapie 
si vous n’avez pas employé la 

ZOMINE 

aui est A dU Profeseur CHARLES RICHET 

quarante V *™ 3 muscu laire, cru, pur, sec et total, 

° ,s Plus actif que la viande crue 



k " V* ma iwecùon sut un tfanU 
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/'■•HEZ le tuberculeux qui prend 
de la ZOMINE, la peau et 
les muqueuses se rccolorent, l’état 
général s'améliore, l’appéiit-rénaît. 
Puis, la fièvre s’atténue, la toux-et 
l'expectoration diminuent, les ba- 


yous s 


train d’obtenir 
transformation 
de vos malades en traitant par la 
ZOMINE : les tuberculeux, les 
prétubcrculcux, les anémiques, lés 
chétifs, les chlorotiques, les débiles, 
les fatigués, les convalescents, les, 
gastro-cntériqpcs et les. scrofuleux. 


Les principes actifs et 

QUATRE KILOS 
de VIANDE de bœuf 
sont concentrés dans un 
flacon de 100 gr. de 

“ ZOMINE ” 


Avec la ZOlVfIN 
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BIYTOUT et CISTERNE, 12, bout- St-Martin - PARIS 


ANTISEPTIQUE INTERNE 

DIURÉTIQUE 


DISSOLVANT DE L’ACIDE URIQUE 


Fièvres infectieuses — Grippe 
Voles biliaires et urinaires 
Rhumatismes, etc. 


LÀ VENTILATION D’UN GARAGE 


R. Généralement, les constructions tic gara- 
jfges fermés présentent des défectuosités par 
rapport à la ventilation. Il en-résulte une accu-‘ 
mutation de mauvaises odeurs et il est néces-1 
saire d’assurer une ventilation énergique! 
qui, généralement, n’a pas été prévue 'au ~~ 
ment de la construction du bâtiment. 
fc; v Pour cela, sur les potelets verticaux qui, 
supportent les planches formant les parois,; 
mi cloue un .petit morceau de 'planche, de 
.façon à donner une sorte de cheminée ou de; 
coffrage ..en bois. A la partie inférieure, on' 
^'dispose un volet sur charnières de manière; 
’, qu’on puisse, quand on le désire, faire cofil-1 
:■■ mqniquer le coffrage avec l’atmosphère inté- : 
• rieur.' du hangar. 



A la partie supérieure, on fait un 'trou' 
! dans le toit, on le «munit-d'un tuyan tte-jche- 
(j’miinée avac .un chapeau. «Cette «ouverture est 
■ réunie au moyen d’un petit coffrage avec la 
^cheminée intérieure -en bois que l’on a fa- 
pi>Bi,quée précédemment. On produit alors, 
lorsqu’on ouvre le volet du bas, un appel 
d’air énergique et une ventilation automati¬ 
que du local. 

• On peut d’ailleurs construire soi-même 
"avec une feuille de'métal roulée la conduite, 
de cheminée ainsi que -le chapeau qui est fa¬ 
briqué comme s’il s’agissait de la constitu- 
' lion d’un «îitonnpir. On le maintient-sur le 
’ tuyau au moyen-de deux brides de fer qui 
' sont rivées-à la fois sur -le- .tuyau et sur le ; 
^«•champignon. 

» WEISS, lng. E. C. P. 


Un monument 

aux Professeurs et Etudiants 
" morts au' champ d’honneur 
sera inauguré aujourd’hui 

à la Faculté de Médecine de Paris 


Le traitement de la migraine 

.(Suite ei fin cle-lapage 2) 

Je ne nierai pas que, '« dans «quelques cas 
rares, au milieu d’une crise grave, Non ne 
soit pas obligé d'avoir recours à l’injection 
de morphine" Mais je crois, contrairement 
à. Môbius, qu’il faut être excessivement- 
prudent. Il est certain- ctu’il est-relative¬ 
ment rare de trouver des jnorpjnnonjnnes 
parmi les migraineux,.si l’oii"tient compte 1 
de la fréquence de la migraine. Mais je ne 
suis pas certain que cela soit dû unique¬ 
ment à Sa réserve des médecins ù l'égard de 
ce médicament. 

Beaucoup de malades atteints de migrai¬ 
ne grave ont reçu à l'occasion une injec¬ 
tion de morphine ; mais beaucoup-s’y re¬ 
fusent par la suite quand ils en ont fait 
l’essai un certain nombre de fois. A peti¬ 
tes doses, 1 centigramme ou 1 centigramme 
et demi, l’effet est souvent, certainement, 
très faible. Les malades déclarent que la 
morphine n’agit pas notablement sur leur 
douleur liémicranienne, mais que, par con¬ 
tre, èll-e augmente le malaise général, la 
dépression et la prostration qui accompa¬ 
gnent la crise, et que souvent elle rend « le; 
mal aux cheveux'», Consécutif à l’accès, 
plus prolongé e! plus 'violent. Si, cepen¬ 
dant, on juge qu'une crise est assez grave 
pour nu’on soit en droit d’avoir recours à 
ce médicament, on doit le donner à des do¬ 
ses qui soient assez fortes pour-qu’-on soit 
assuré de leur effet; « c’est-à-dire deux à 
trois centigrammes. 

Tout récemment, Sicard et ses élèves ont 
fait des recherches très appréciables d’in¬ 
jections intraveineuses de carbonate de 
■soude, de salicylate de soude, de différents 
seras, d’adrénaline.. Je ne possède .pas en¬ 
core d’expérience personnelle à ce sujet. 
Mon œuvre est attachée à une consultation 
externe et j'hésite à faire de pareils essais 
dans une clinique ambulatoire, avant d’ê- ; 
tre suffisamment orienté -en face des dan¬ 
gers que peut apporter une thérapeutique 
si peu expérimentée'. 

Les -mêmes difficultés se-présentent en 
face dès interventions chirurgicales, qiie ce i 
soit la ligature de l’artère temporale ou la 
sympathectomie péri-artérieHe. La plupart 
des malades que nous avons à traiter dans 
la vie n'ont pas besoin d’un traitement si 
rigoureux. 

Certainement le scepticisme s’accroît 
avec nos expériences. Surtout quand il y 
est question, de résultats’ thérapeutiques 
d’üne maladie aussi capricieuse et aussi 
suggestive que la plupart des femmes qui 
la portent: Xtrus nous rappelons tous' des 
malades qui pendant dé longues Années ont. 
bravé ia thérapeutique la plus rationnelle 
en apparenèe et qui ont guéri tout d un 
coup après; quelques doses d’un médica-. 
ment plus -pu moins indifférent. 

Enfin, nous ne devons pas oublier que 
devant la crise migjjnirieuse nous nous 
comporterons, à un certain point de vue, 
comme- deyant l’attaque d’épilepsie. Parmi 
la grande foule des migraineux que nous 
traitons, les cas où nous avons la -chance 
d’assister à une crise migraineuse sont ex¬ 
cessivement rares. 

Je suis heureux d’être suffisamment jeu¬ 
ne pour oarticiper à la Renaissance qui a 
inauguré la Médecine interne dans les dix 
dernières années. Je suis heureux de pou¬ 
voir admirer les impulsions efficaces qu’a 
faites cette discipline envers une thérapeu¬ 
tique négative, «vide et stérile, d’une- épo¬ 
que antérieure. Mais, d’un autre côté, je 
suis aussi suffisamment vieux pour me 
-rappeler les «déce-ptîons nombreuses -que 
nous a 'apportées un enthousiasme théra¬ 
peutique «trop ardent. Surtout quand il y 
est-question — comme dans la migraine — 
dune maladie dont la physiopathologie 
est entourée de nombreuses questions hy¬ 
pothétiques et dont la nature essentielle, si 
nous sommes sincères, est, pour le mo¬ 
ment, une énigme non .résolue. 


NOUVELLES BRÈVES 


&. La fadulté de médecine avait pris l’initia- 
Hgpre d’élever, avec ses- ’ propres «ressources,-< 
^ «l'iin monument-à la mémoire dé ses profes- 
pg'-àeurs et de ses étudiants-tués à ia guerre. 
&i." Le projet est maintenant, réalisé et le .14', 
Wjfluin ce monument sera inauguré à la fa- 
Hpiulté de médecine. M. Doun^ergue prési-- 
pP'dérn cette imposanl«e céréfno«ni«.e à laquelle 
participeront, sous les auspices de l’Univer- 
Bpsité de Paris, leè associations d'étudiants et 


M. Delaunay est nommé directeur de 
l’Ecole de -médecine de Poitiers, pour trois 
ans, à partir du 1 OT mai 1925. 

L’automobile d’un dentiçte de Roanne, ar¬ 
rivait à Charlieu, lorsqu’elle entra en col¬ 
lision :-ay ! e-c..ùn -camion sortant de l’usine W: 
gaz de cette ville. Le cho-c fut si violent.-«qüë 
l'automobile fut fracassée. Les quatre voya¬ 
geurs qui s’y trouvaient ont été blessés. 


I0DAL0SE GALBRUN 


1 ; 


IODE PHYSIOLOGIQUE, SOLUBLE, ASSIMILABLE 

Première Combinaison directe e» entièrement stable de l’Iode avec la Peptone 
c Découverte jen 1896 -par JE. GALBRUN, Docteur en Pbarmacib 

Remplace toujours Iode et Iodures sans Iodisme. 


Echav 


a Littérature : Laboratoire GALBRTJW. I iKO.ï. «U P«nt-l«sc, PARIS 




La Médecine au Palais 


Thèses de Paris 


L’affaire des Carnets médicaux 
de Beaulieu 


'Nous lisons -dans le « -Gourri-er du Centre » : 

L’uffaire -dès carnets médicaux se «déroulé, 
monotone en apparence, mais Avocats et mi¬ 
nistère-public sont vigilants et le travail as¬ 
sidu qui «est 'le leur,, après le 180° témoin en¬ 
tendu aujourd’-hui, est considérable. 

Parfois même, d-a vifs incidents, sinon» par 
les éclats de voix, mais par la gravité des 
propos, s élèvent de: certain côté de ;la barre.: 

Sur une simple question à témoin, le pro¬ 
cureur de la République, M. Fourcad,e, a cru 
devoir produire une déclaration grave. 

M'« Delouis, du barreau -de Limoges, souli¬ 
gnait la -déposition d’un- témoin qui affirmait 
que. le docteur Goudeau avait .retenu par de- 
«ver-s lui son carnet -médical. 

M° Delouis, d-ont le -client, M. -Mage, est 
accusé d’avoir -retenu — lui — d-es ce-ntai- 
' nés de. carnets dans un dessein malhonnête, 
ponctue : «t M. Gond-eau a, «Vous le voyez, 
messieurs, fait comme:t-out le monde. » 

Cette remarque, favorable, au système de 
défense de l'habile avocat limousin, reçut 
a l’instant une réplique, mais une- réplique 
malheureuse, que les auditeurs ju-geront sé¬ 
vèrement -et que ceux qui ont à charge de. 
défendre la mémoire du docteur Goudeau 
dépl-dreront. 

Le docteur Goudeau, aujourd’hui décédé, 

■ impliqué, dans.l’affaire, bénéficia d’une -dr- 
donnan-ce de ri-on-neu. 

Là plainte contre lui est étéinte et il sem¬ 
ble bien que ce ne pouvait plus être du" côté 
du ministère public, qui rendit librement 
cette seutencè, qu’une protestation -pouvait 
s’élever contre elle. 

-Or, au grand étonnement de l'auditoire, > 
on entendit M. Fourcade- tenir- ces propos 
stupéfiants ; 

« Maître Delouis, .je devina votre dessein 
d'opposer la contradiction de la situation ; 
favorable dont a bénéficié M. Goudeau ' 
à la situation .moins favorable de votre 
client, M. «Mage. » 

Et, prenant texte d’im vieil adage : « La 
plume est serve et la parole est libre », M. 
Fourcade -ajoute : « S’il m’avait appartenir’,' 
en propre de prendre .une décision envers 
M. Goudeau, je me serais refusé à signer 
l’ordonnance de non-iieu dont il a bénéfl- 
«cié. » 

11 apparaît que M. Fourcade a inutilement 
cherché à entacher la mémoire de M. Gou¬ 
deau, tout -en, soulevant envers là justice 
efie-mème, ; dont ; il est le représentant, une 
-critique qui aurait dû venir - d’ailleurs. 


Ephémérides Médicales 


2 juin. — MM. Renard (M.) ; Les hémorra¬ 
gies méningées par pachyméningite chez le 
nourrisson ; Adrien (L.) : Essai sur la patho¬ 
génie du prurit sénile ; Rousseau (G.) : Traite¬ 
ment chirurgical des épithéliomes - cutanés ; 
Buhler (Y.) (externe) : Les tromboses oblité¬ 
rantes de l’oreillette gauche ; Rigal (.1.) (ex- 

« terne) : La constante ureo-secrétoire chez, les 
hypertendus ; Morigny (externe', : Etude des- 
Jipomes des doigte ; de -Mobili (F.) : Lésions 
osseuses de la syphilis héréditaire ; de La 
Brunière (F.) : Résultats de la cure , hélio¬ 
marine sur la tension artérielle de l’enfant. 

3 juin. — MM. Aulanier : Etude de la des¬ 
truction des poussières des habitations ; Salz- 
mann (N.) : Infections de l’adénome prosta¬ 
tique : Heraud (R.) : Le sérum polyvalent de 
MM. Leclainclie et Vallée. 

4-juin. — MM. Haiittement (G.) : Syndromes 
protubérantiels et encéphalite léthargique ; 
Hazanf (.1.) : Etude du traitement chirurgical 
des abcès infectieux ; Isne! (R.) (externe) : 
Séméiologie des œdèmes chroniques de la 
conjonctive ; Thomann ; Kystes branchiaux 
amygdaloïdes du cou : Mlle Oshoalt (IL.) (in¬ 
terne) : Du pronostic des plaies pénétrantes 
du globe c oculaire ; M. Bouloi : L’hémianop¬ 
sie bitemporale de la grossesse. • 


EUMICTINE 


SANTALOL - SALOL - UROTROPINE 
Antigonococcique - Diurétique 
Analgésique — Antiseptique 

blennorragiehcystîtes-nëphrites 

P If ELITES • PTEL0-NÉPHRITES - PYURIES 

s 4 12 capsules par Jour. 


62, Rue do la Te 


du O' ISl. LEPRINCE 

PARIS (16.J .( 


PYRÉTHANE 

fintinévïBlgique paissant 

"^QOLJTTES^ 

25 à 50 par dose — 300 pro dis (en eau bicarbonatée). 

AMPOULES A 2 c 3. Antithermiques. 
AMPOULES B 5 c3. Antinévralgiques. 

avec ou sans médication intercalaire par gouttes. 


8 juin 1762. — Arrêté du Parlement ordon¬ 
nant que " les Facultés de Théologie et de 
Médecine donneraient leur avis sur-‘la pra¬ 
tique de l'inoculation de la variole. 

9 juin 1828. — Mort à Paris du savant mé¬ 
decin -et anatomiste F. Chaussier, qui fut 
chargé -en 'J 794 d’organiser l’Ecole dé Santé. 

11 juin 1703. — Mort à Florence de Laurent 
Bellini, dont la plus grande découverte fut- 
celle dés tubes urinifères qui «portent encore 
son nom. 

12 juin 1782. — Mort à Paris du médecin 
Claude Doulcet, praticien réputé qui, le pre¬ 
mier, employa la racine d’ipécacuanhaod do¬ 
ses vomitives. 

13 juin 1762. — Mort à Quedlinbourg (Prus¬ 
se) de "Mme Erxleben, qui reçut le doctorat 
en 1754 à l’Uniyersité d’Halle et fut autori¬ 
sée «à pratiquer la médecine. 


Dépôt: PARIS, P. LOISEAU, 7, me du Rocher 
Laboratoire PYRÉTHANE à ABLON (S.-et-O.) 

R. C. Corbeil N° 870. 
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Hyperchlorydrie, 
Dyspepsies, Gastralgies, 
Arthritisme, Lithiases, 
Uricémie, Rhumatismes 


Echantillons : Laboratoires Alph. Brunot 

16, rue de Boulainvilüers, PARIS (XVI«) 

«R. C. Seine 171-544 
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HOPITAL BROCA 

m - Professeur : M. J.-L. Faure 

GYNECOLOGIE 

1 » cours supérieur de perfectionnemenl 

M. E. l3ouay, chef des travaux gynécologi¬ 
ques, fera ce cours à la clinique gynécologi¬ 
que de l'Hôjjitai Broca, du 22 juin-au 4 juil¬ 
let 1925. 

Ce, cours s’adresse aux docteurs en médeci¬ 
ne français et étrangers ayant déjà les no¬ 
tions courantes de la chirurgie gynécologi¬ 
que et désirant acquérir-des connaissances 
. spéciales sur les questions nouvelles médico- 
chirurgicales et principalement sur la techni- 
quel opératoire du professeur J.-L. Faure. 

Durée : Deux semaines, chaque jour, sauf le 
dimanche, le matin, de 10 à 12 heures, visi¬ 
tes, opérations, consultations, applications 
de radium el de rayons X, examen de mala¬ 
des dans le service ; l’après-midi, de 5 à ? 
heures, cours et examen de malades à l’Am¬ 
phithéâtre. 

Le droit à verser est de 150 francs. Les bul¬ 
letins de versement seront délivrés au secré¬ 
tariat de la Faculté, lundi, mercredi, vendre¬ 
di, de 15 à 17 heures. 


Clinique Chirurgicale de l’hôpital Cochin 


COURS COMPLEMENTAIRE 

Gâte du cours : du 19 au 29 juin 1925, de 5 
à 'J heures, à l’Amphithéâtre de la Clinique. 
TRAITEMENT DES FRACTURES 
ET LUXATIONS DES MEMBRES 

Cours sous la direction de M. le professeur 
Pierre Delbet. 

Le nombre des auditeurs est limité à vingt. 
Chaque leçon comportera : 1° de 5 a 6 heures, 
une leçon théorique avec i>résentation de ma¬ 
lades. de radiographies et d’appareils ; 2° de 
6,à 7 heures, des exercices pratiques au 
cours desquels les auditeurs appliqueront 
eux-mêmes les'appareils. La dixième leçon 
dura lieu à l’Ecole pratique de la Faculté. 

Le droit (le laboratoire à verser est de 150 
francs. Sont admis les médecins français et 
étùngers ' ainsi que les étudiants immatricu¬ 
lés :i la Faculté, sur la présentation de la 
quittance do Versement du droit. Les bulle¬ 
tins de versement relatifs à ce cours seront 
délivrés à. la Faculté (guichet n* 4), les lun¬ 
dis et vendredis, de 15 à 17 heures. 


Jî-t-ort découvert le microbe 
des oreillons ? 


A la dernière réunion de lq Société' de 
biologie, M. Kermorgant a déclaré qu’il 
. àyalF découvert un spirochète parfaite¬ 
ment caractérisé qui existe dans la salive 
des malades atteints des oreillons. 

Ce microbe vit habituellement en asso¬ 
ciation avec une autre bactérie spéciale 
qui, sans paraître capable de pouvoir re¬ 
produire la maladie, est cependant néces¬ 
saire à l’existence du spirochète. 

En inoculant, ces deux germes à des 
singes, M. Kermorgant a communiqué les 
oreillons aux animaux étudiés. 


A propos tle la nomination du Professeur Strohl 
à la Faculté de Médecine 


Approuvant la présentation faite par le 
conseil de la Faculté de médecine de Pa¬ 
ris, M. de Monzie, ministre de l’instruction 
publique, vient d’y appeler comme profes¬ 
seur de physique, en remplacement de M. 
André Broc-a. M. Strohl. qui occupe actuel¬ 
lement le même poste à la faculté de mé¬ 
decine d’Alger. 

Cet te nomination consacre un principe 
qu’a voulu poser la Faculté de médecine 
de Paris : à savoir que les titulaires de 
chaires d’enseignement théorique devaient 
consacrer tout- leur temps à cet enseigne¬ 
ment ou à la direction de leur laboratoire, 
c’est-à-dire renoncer à la pratique de la 
clientèle. 

M. Strohl avail pris cet engagement, que 
son concurrent s’était, au contraire, refusé 
à prendre. 


PETITES NOUVELLES 


Le 427° dîner de 1’ « Actualité Médicale », 

». aura lieu le jeudi 25 juin, à' 19 heures, 
sous la présidence du docteur Aurenche, dans 
- les salons du Restaurant Maub’ert, 104. vue 
de Richelieu (Grands Boulevards). 

Admissions : docteur Bëigbeder, aux Eau.\- 
Bonhes ; docteur Vaquier, à Noisy-le-Grarid 
(Seine-et-Oise) ; docteur G. Vasselin. 37. rue 
Saint-Georges (9 e ) ; docteur Guyotte, de Mar- 
tigny (Vosges) ; docteur Léon Janin, 12, bou¬ 
levard de Port-Royal. 

Présentation : docteur Dutech, 19, allées 
des Bains, Ludion.-par les docteurs Barlérin 
et Iribarrie. 

Prière de proposer » un correspondant à. 
Ber ch, Bou rbori-1-A rchamba ult-, Lamalou, 

Luxeuil, Pougues, Vais, 
î : Le prix du dîner est-de lï francs. — Le 
secrétaire générai : M.- le docteur Richard 
d’Aulnay, 15, rue de.Milan, Paris (9 e ). 

M. Abelous, professeur, est nommé doyen 
de la Faculté de médecine de Toulouse, 
pour une nouvelle période de trois ans. à 
partir du ,l or mai 1925. 
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MOUNEYRAT 


■* Favorise l’Action des 

VITAMINES ALIMENTAIRES 

et des DIASTASES INTRACELLULAIRES _ 

Retour très rapide ïl y ?^“îi 8 ” 0 

Forme : de l APPÉTIT et des FORCES Neurasthénie 

ELIXIR n ( Adultes : 2 à 3 cuillerées à café par jour. Asthme 
O0SES î Enfants: 1/2 dose. 

Littérature et Échantillons : Établissements MOUNEYRAT, 

12, Rue du Chemin-Vert, à VILLENEUVE-la-GARENNE. ,rti St DENIS (Sdu) 


Asthénies diverses Mgfi 
Cachexies 

Convalescences I 

Maladies consomptives HB 

Lymphatisme 
Tuberculose 
Neurasthénie Ufl 

Asthme 
Diabète 
UNEYRAT, 

I, prii St DENIS (Selle) 


CÜHE DI DOCIEUD 

Grand roman de Mœurs médicales 

i Par Johanès GRAVIER. 

(suite) 


— Vous êtes content dr- votrè. mémoire ? 

— Non. il y a des moments où je né sais 
plus ce que je-dis.. Et puis, pourquoi me de¬ 
mandes-tu cela ? Est-ce que ça te regarde ? 

— Sans doute..— Ne me touche pas. 

— Je n’en ai .garde ; mais ne vous empor¬ 
tez pas. — Je rie m'emporte pas gronde le 
vieux un neu remis. de son. alerte mais si. je 
me laissais faire tu me trouverais une,, ma¬ 
ladie avec, un.nom .impossible, tandis que je 
u’ài rien,'tu m’entends, rien qu’un éblouis- 
seinept... Avec .un.coup de vin blanc, je vas 
m’éclaircir, la vue. 

— A votre place, je prendrais du lait ! 

— Du lait ! 

La bouche de Célestin se fend de rire jus¬ 
qu’aux 'oreilles. 

— Je .vous assure. — En v-’ia assez. Je sais 
me .soigner. 

Là-dessus, il veut . se lever, mais ses 'jam¬ 
bes flageolent. Force lui est de se rasseoir et 
d’attendre. Il concède avec.une grimace .oui 
veut être'aimable : — Je suis mal ,fichu tout 
plein. C.’est la faute à c'déranQ'emeni de 
corps. V’ia .bientôt huit jours. » .. ■ 

— Rêposçz-voüs un peu,' que diable ! — 
C’est, facile à dire. — Et à faire donc. — Mon 
commerce, • qu’est-ce qui s’en- occupera, pen¬ 
dant que jé me croiserai les bras ? Si encore 
j’avais quelqu'un sur qui je puisse compter- 
comme sur' moi-même, je me donnerais un 
peu de bon ternes. Mais une affaire comme 
la mienne, ça ne, peut point• se confier en 
toutes mains. 

Comme Pierre laisse échapper un signe de 
doute. On voit bien que', tu ne connais 
pas lat Pommade du-Bourreau, ni le Baume 
des Suppliciés. C’est la meilleure affaire. de. 
la régit») depuis trente ans: C’est une poule 
aux œufs d’or.et qui en a encore des;.dou¬ 
zaines - dans le ventre, si op-sait n’pas la 
tuer. Ingrat, c'est, grâce à elle que je t’ai éle¬ 
vé compié,un- mdssieu. C’est grâce à elle que 
j'ai pu ramasser-les fermes, les vignes, les. 
près, les bicoques-et l’vieux moulin. 

— Maintenant le beau moment est un peu 
passé... — Un peu passé ! Mais j’aurais six 
enfants mariés chacun avec une nichée de 
gosses, que tous les six pourraient'vivre rien 
cra’sur, c’t’héritage. Passé le bon moment : 
Qui ose dire cela est un j...f. et un propre 
à rien !_On parle des mines d’or dans les 
journaux. Ca c’en est une et une vraie. Pas¬ 
sé le beau moment ! Il y a encore bien plus 
à en tirer que i’en ai tiré jusqu.’à présent 
Tu te figures, point petit gars, ce ..qu’il y a à 
gagner -avec cela. 

. Pierre qui -sent où il.veut en venir, ne ré 
pond mot. L’autre, qui, peu à peu se ranime 
en pariant" ajoute : 

— C’est-i dommage que les fils ne conti 
nuent point, les pères. Des fois ca leur rappor 
ternit gros. Ils n'auraient, comme ici qu'à 
se.donner la peine de naître. Souvent je m’e 
xnspère. je me, ronge à" penser que j’ai une 
fortune sous la main qui périra après moi 
faute d’exploitation. Si tu voulais une sup¬ 
position... ta la ferais rapporter saris risques. 
EhVca's d’affaires, tu leur mettrais sous le 
nez ton. diplômé ;de carabin. Seulement, fau¬ 
drait pas dire autrement que t’es médecin. 
Si tu voulais.... Puisque tu ne gagnes rien à 
Paris,';làisse-moi tout ce mondé là. Je t’as¬ 
socie... 4 

— Moh père ! 

— Moitié ,dans les bénéfices. Es-tu content ? 

— Exploiter votre beaume et votre pomma- 
e ? —- Puisque je te dis. 

Pierre abasourdi, l’oblige à répéter : — Oui, 
motié dans les bénéfices. 

— Parlez-vous sérieusement ? 


Son 'fils est pâle de', colère, et d'indignation, 
une flammé de détermination dans le regard. 
Jamais Célestin Trialoun ne l'a vu ainsi. Un 
peu interloqué, pour la troisième fois : — Oiii, 
moitié dans les bénéfices, 

(A suivre.) 


IL FAUT QUE VOUS SACHIEZ 

que c’est avec la 

ZOMINE 

Que M. le Profes. Charles. RICHET 

- A PROUVÉ - 

par des expériences physiologiques 
— et des essais thérapeutiques — 

L’EFFICACITÉ de la ZOMOTHÉRAPIE 
contre la TUBERCULOSE 

La ZOMINE est en vente partout 
— Exigexnla — 


I0D0NE ROBIN 

ou Peptonate d’iode 

ARTHRITISME, RRTÉfilQ-SCLÉROSE, ASTHME, 
EMPHYSÈME, RHUMATISME, GOUTTE 


DOSE : Depuis 5 gouttes jusqu’à 
120 gouttes par jour. - 20 gouttes 
correspondent comme effet thérapeu¬ 
tique à 1 gr. d’iodure de potassium. 
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ÉTABLISSEMENTS CLIMATIQUES - VAUDRY 


façades au Midi 200 m. de TERRASSES et GALERIES 

Ouverts toute l'année — Adultes. Enfants seuls 
Très recommandés \ PRIX MODÉRÉS 
* CORPS MEDICALJ Notice 
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(C 10 H 15 PhO 2 Na 2 ) ' 

Actif, non Toxique 
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Indications du Fosfoxyl 

LGIES, ASTHÉNIES, NEURASTHÉNIES, 
ÉCHÉANCES ORGANIQUES, IMPUISSANCE 

es : LIQUEUR (non sucrée), — SIROP (anisé). — PILULES 
Echantillon et Littérature : 

Laboratoires B. CARRON, 40, Rue Milton, PARIS=9' ^ 
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Puissant antiseptique 
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sansaucunréflexe 

Pour éviter les substitutions 
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0LE0-GÜMEN0L 

PREVET 

5 Dosages :2%. 5 % . 10%. 20 % . 33 % 
en ampoules ou flacons 

Antiseptique Idéal , 
le plus maniable 
intus et extra 


Comme garantie d’origine et de pureté 

Exiger le nom et la signature PREVET 
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Nous devons à l’extrême obligeance de l’Ambassade Impériale du Japon à Paris les documents photographiques que nous publions ci-dessus. Ils représentent les 
bâtiments et le personnel de l’Hôpital Français qui fut construit au Japon pour venir en aide aux sinistrés de la catastrophe du mois de septembre 1923. Dans cet Hôpital, 
furent principalement recueillis de jeunes enfants et c’est le résultat de l’heureux séjour que ceux-ci firent à l’Hôpital Français qui est résumé dans le document qu’on lira 
dans ce numéro et dont l’Ambassade Impériale du Japon à Paris nous a demandé la publication 
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L'AIDE APPORTÉE PAR L'HOPITAL FRANÇAIS DE TOKIO 

Aux Sinistrés Japonais 

APRÈS LA CATASTROPHE DU 1’" SEPTEMBRE 1923 


La grande catastrophe qui s’cst/*&Sa/tÇuéJ. 
sur J’Empire insutaire du Japon, sëii sep 
tembre 1923, a révélé la profonde* ^pîpi 
thie du peuple de France pour ndjgyë àfty 
Ses, sentiments chevaleresques se’JfajiSêm^ 
nifestés par le don d’un hôpital 
destiné à soulager les souffrances \^isées 
par le sinistre qui a frappé la ville d?T îgq-. 
kio. Cette générosité est due; en majeure 
partie, à l’initiative du gouvernement fran¬ 
çais et aux efforts du Syndicat de la Pres¬ 
se parisienne. 

Cet hôpital peut contenir 500 lits avec 
toute l’organisation indispensable, com¬ 
prenant des stérilisateurs, des appareils 
de rayons X, les stocks do lainage, sans 
parler d’un matériel considérable destiné 
à venir en aide .aux malades et aux bles¬ 
sés. Une mission, composée du médecin- 
chef Bellet, de l’officier d’administration 
Fcrgue et de l'adjudant Heroguet, accom¬ 
pagna l’hôpital pour surveiller son trans¬ 
port et sa construction. Cette mission ar- 
. riva à Tokio eh décembre 1923, et pendant 
deux mois suivit les travaux de construc¬ 
tion* de l’hôpital, qui s’élève dans le do- 
; maine d'un ancien seigneur, Arima, au 
quartier de Shiba, dans la ville-de To- 
kio. Il est. intéressant de noter que, par 
une singulière coïncidence, ce terrain fut 
choisi autrefois pour la construction de 
l'ambassade de France. De cet endroit 
•élevé et très boisé, on a une superbe vue 
. sur toute la ville. C’est le site idéal pour 
un hôpital. 

Le Bureau de secours du gouvernement 
dirigeait directement les opérations de 
l’Hôpital, et j’eus la bonne fortune de pou¬ 
voir à titre de conseiller, participer à 
l'organisation et au fonctionnement de 
-f." net hôpital. 

Les moyens de transport étaient à ce 
moment si désorganisés que la construc¬ 
tion. de l’Hôpital fut retardée au delà de 
toute prévision; Ce ne fut que le: 24 fé¬ 
vrier qu’il fut enfin prêt à recevoir "les 
malades. Les plans de l’Hôpital étaient 
excellents et avaient été tracés, suivant 
les enseignements de ia grande guerre ' ; 
son outillage était parfait. Si le Japon 
avait eu cet Hôpital immédiatement après 
le tremblement de terre, combien les se¬ 
cours donnés aux malheureux eussent- été 
facilités. Mais 1a. grande distance qui sé¬ 
pare la France du Japon, et le temps iné¬ 
vitable de -la- construction firent qu’il ne 
put remplir son but immédiat. Mais il 
ne manquait pas d’objets auxquels cet ■ 
c . établissement pouvait être destiné avec 
grand avantage : c’était d’abord le trai¬ 
tement, des convalescents et ensuite les 
soins a donner aux enfants affaiblis des 
provinces détruites. La santé des enfants 
des futures générations est le problème le 
plus important de la- - reconstruction de la 
• cité, mais ce point de vue. n’a pas encor 
été envisagé. 

On’ nômma à la superintendance médi¬ 
cale, le docteur Moteki, qui avait été, pen¬ 
dant la grande guerre, chef de la Croix- 
' Rouge japonaise à Paris. L'administration 
de l’hôpital était divisée cm divers scivi- 
ces ; Médical, nourriture, édi'matîon et 
administration. Il y avait. 18 docteurs, 
hommes non techniques et 40 'nfirmières 
Le traitement systématique et scientifique 
Mes enfants débiles à l’hôpital français fut 
le premier service de ce genre établi an 
Japon. Le bénéfice d’une telle entreprise 
ne se limitera pas seulement au soulage¬ 
ment des malheureux des régions dévas¬ 
tées, mais éventuellement encouragera la 
création d’organisations analogues dans 
tout le pays. . Ainsi donc, non’ uiément 
les habitants -de Tokio, mais le peuple de 
tout. l’Empire garderont le souvenir du 
don magnifique de la France. 

; Dans la pensée que c’est au moins un 
moyen d’exprimer notre profonde appré¬ 
ciation pour la sympathie et la générosité 
dti peuple français, nous avons. entrepris 
de résumer brièvement un. rapport du 
docteur Moteki, directeur médical, e* du 
docteur Masaki, sous-directeur, sur le tra¬ 
vail de 1 hôpital pendant les trois mois 
de son existence et les services qu’il- a 
rendus à notre peuple si cruellement frap¬ 
pé 

Mjktnosuke Miyajima. 


L’Ambassade Impériale du Japon nous a transmis cette étude en 
nous en demandant la publication dans VInformateur Médical* 
- Nous sommes heureux d’offrir l’hospitalité de nos colonnes à un 
travail qui, outre ses qualités scientifiques, constitue un hommage 
' ému rendu aux efforts que fit la France pour apporter au Japon, 
son allié, cruellement éprouvé, l’appui de son aide généreuse* 


choisis dans les dispensaires pauvres de 
la ville. Ils étaient installés à l’hôpital par 
groupes de 150 à 200 à la fois et pour un 
séjour de. trois' Semaines.- A la fin de ce 
séjour de nouveaux-groupes étaient admis'. 
Ces enfants étaient reconduits à leur 
maison par une automobile appartenant à 
l’hôpital, ce (qui faisait léur bonheur. 
Lorsqu'un nouveau groupe arrivait à l’hô¬ 
pital, tout de suite on donnait aux enfants 
un bain chaud et un rechange d’effets 
propres. Ensuile le médecin de service les 
examinait avec soin. On avait, l’habitude 
de leur dire' comment cet hôpital avait 
été créé et combien le peuple de France 
avait été généreux en leur envoyant un 
aussi be’au témoignage de sa profonde 
sympathie. Puis on leur expliquait soi¬ 
gneusement ;les règlements qu’ils auraient 
à observer pendant leur séjour à l’hôpital. 

La vie des enfanté à l’hôpital et les 
résultats obtenus seront brièvement dé¬ 
crits dans les lignes suivantes : 

LA VIE DES ENFANTS A L’HOPITAL 

Surveillance des enfants. — A leur ar¬ 
rivée les enfants étaient divisés en grou¬ 
pes de 25 ou 26 et logés dans des salles 
spacieuses. Deux infirmières étaient affec¬ 
tées à chaque groupe, ët pendant trois 
semaines elles vivaient avec- les enfants 
eo'nfiés à leurs soins, s’occupaient atten¬ 
tivement de leurs effets, de leur nourri¬ 
ture et de la santé de chacun ; -en d’autres 
termes t ces deux infirmières agissaient 
comme'! si èlles_avaiènt été lés gouvernan¬ 
tes de ces enfants. Comme on savait que, 
ces enfants avaient dans leur famille une 
vie très irrégulière, il était indispensable 
de leur apprendre à régler leur vie de 
tous' les jours. Voici le programme de la 
vie quotidienne des enfants : 

Matin- . 

6 h. 30 : Lever. 

7li.» : Appel. 

7 h. 30 : Petit déjeuner. 

S h. » à 10 h. : Leçons. 

10 li. » à 11 h. : Gymnastique. 

11 li. » à 12 h. : Examen physique. 

12 h. » : Déjeuner. 

Après-midi : 

12 h. ,30 à 1 h. : Repos. 

1 li. ' » à 2 h. : Leçons. 

2 h. ». à 3 h. : Gymnastique. 

8 h. » à 5 h. : Jeux et bain. 

5 h. ! » : Dîner. 

7‘h. : Jeux. 

: Coucher. 


6 h. ; 
8 h. j 


TRAVAIL INTENSIF DESTINE AU BIEN-ETRE 
DES ENFANTS DEBILES DANS L’HOPITAL 
FRANÇAIS, A TOKIO 

Au cours de son existence de trois mois, 
l’Hôpital français recueillit, pour leur' 
rendre la santé, 693 enfants débiles. Ces 
enfants avaient de 7 à 15 ans ét étaient. 


Hyàiène de la bouche. — Dès leur entrée 
à l’hôpital on apprenait aux' enfants l'im¬ 
portance 4és soins de propreté de la 'bou¬ 
che, l’uiage: de la brosse à dents. Chacun 
d’eux recevait une brosse à dents et 
la poudre dentifrice. Nettoyer leurs dents 
était pour ces enfants une nouveauté qui 
les, enchantait et ils faisaient usage en¬ 
suite dé leur brosse matin et soir. 

Hygiene alimentaire.. — Le menu de 
chaque ; semaine était préparé par l’ins¬ 
titut alimentaire du Gouvernement. On 
calculait la valeur en calories de chaque 
repas et la quantité destinée à chaque 
enfant. On préparait les repas au moyen 
d’aliments ordinaires, choisis en judicieu¬ 
se proportion et. contenant les éléments 
nécessaires du régime. Le coût' par jour 
et par enfant s’élevait environ à 75 sen. 
Les calories' totales par jouf' étaient de 
1.700 à 2.000, comprenant 2 à 3 grammes 
de protéine par jour et par kilogramme 
du ;ids du corps. Les petites préférences 
qu’ont les enfants pour tels, ou tels ali¬ 
ments s.’ncousent encore plus chez les' en¬ 
fants de constitution délicate. On a essayé 
de ; corriger ces tendances et on est par- • 
venu a de bons résultats. 

Gymnastique et feux. — Afin d’augmen¬ 
ter l’appétit et d’améliorer la. digestion des 
enfants, on éncôUrageaît' la gymnastique 
et .les jeux. L’hôpital possédait -divers., 
appareils-de gymnastique et des jeux,' ain¬ 
si qu’un pi'anô - et un orgue. Les danses 
intéressaient particulièrement les filles. 


L'air > pur et le soleil. — Comme 6n sa¬ 
vait que ces enfants vivaient dans, des 
habitations mal -aérées et privées de so¬ 
leil on les conduisait au dehors et on 
leur faisait faire chaque matin des exer¬ 
cices respiratoires et c’était la meilleure 
manière de les fàire rester au soleil. 

Pour égayer l'esprit. — Il fallait égayer 
ces enfants qui n’avaient jamais eu dans 
leur vie un jour heureux, il fallait les 
rendre joyeux et chasser leur mélancolie. 
Pour cela nous avons fait tous nos ef¬ 
forts et les résultats furent très encoura-„ 
géants. Un professeur de l’Ecole primaire 
nous disait, à propos d’un enfant qui 
avait été à l’hôpital, qu’au cours de trois 
ans d’école le visage de cet écolier n’avait 
jamais reflété la moindre joie, mais, que 
depuis qu’il était revenu de l’hôpital son 
sourire n’avait cessé dé rayonner. 

Leçons supplémentaires. — Conim.e pen¬ 
dant leur séjôur à l’hôpital ces enfants 
n’allaient plus à l’école, on leur donnait 
des leçons pendant quelques : heures cha¬ 
que jour. Les leçons de dessin- leur étaient 
données au dehors, ils reproduisaient les 
croquis des différents objets qui'les entou¬ 
raient. 

Sortie de l’hôpital. — A la fin des trois 
semaines d’hôpital,, le groupe d’enfants 
s’en allait et un autre le remplaçait. A 
vrai dire la santé de ces enfants commen¬ 
çait seulement là s’améliorer et s’ils 
avaient repris chez eux ieufe anciennes 
habitudes de vie, le bénéfice qu'ils venaient 
d’obtenir aurait été perdu. ATi^si, au mo¬ 
ment de leur départ, essayait-on de leur 
faire comprendre, par de soigneuses ins¬ 
tructions, tous les bénéfices qui résultent 
de« la vie régulière et d’une surveillance 
attentive de la santé. 

Lorsque le jour du départ était, arrivé, 
on reconduisait les enfants à leur maison, 
en automobile, mais la séparation entre 
les nurses et les enfants s’effectuait sou¬ 
vent au milieu des larmes, cap les enfants 
étaient très attachés au personnel de l’hô¬ 
pital. 

COMPARAISONS PHYSIQUES ENTRE LES 

ENFANTS NORMAUX ET LES ENFANTS 

MALINGRES RECUEILLIS A L’HOPITAL 

Quelques points importants dérivant de 
la comparaison des'"conditions physiques 
entre les enfants normaux et les enfants 
débiles pris à. l’hôpital et une autre com¬ 
paraison entré ces mêmes-enfants et d’au¬ 
tres enfants appartenant à une classe 
plus élevée sera établie dans les lignes 
suivantes : 

Taille. — La comparaison ■ de la taille 
des enfants de l’Ecole primaire de Keio 
avec celle des enfants, de l’hôpital était la 
suivante : 

156 1 rn. 200 


1 i 


, 224 


1 î 

1 m. ; 


.264 


1 m. 242 

11 1 m. 281 ‘1 m. 375 

12 1 m. 298 

On voit ainsi clairement que la taille des 

enfants de l’Ecole primaire était nettement 
plus grande que celle de nos enfants, cette 
différence s’accentuait encorè avec l’âge. 

Circonférence de la poitrinç. La cir¬ 
conférence de la poitrine était aussi très 
différente entre les deux classes d’en¬ 
fants : - 

•8 0 m. 548 0 m. 573 

9 0 m. 587 0 m. 604 

10 0 m. 604 0 ni. 617 

H 0 m. 611 0 m. 635 

0 m. 624 . ; 0 m. 663 


Poids : 


19 k. 460 

21 — 640 

22 — 291 
- 23 — 966 


20 -k.- 544 
23 — 087 
35 — 622 


24 702 • 30 —.128 

Hypertrophie des ganglions c&rvicaux. — 
L’un des symptômes les plus marqués chez 
'les enfants débiles ebt l’hypertrophie des 
ganglions lymphatiques scrofuleux.. On la 
notait chez 80,8 % des 598 enfants débiles, 
chez 52 % des 60 enfants de santé normale 
(en-moyenne 78,4 %) et chez 64,6 % des 


enfants de l’Ecole primaire de Keio. L’hy¬ 
pertrophie des- ganglions lymphatiques 
cervicaux diminue graduellement avec la 
croissance de l'enfant et avec l'agê, mais 
ce symptôme est l'indice d’une constitution, 
délicate. : " 

Hypertrophie des amygdales. — Ou no- 
lait l'hypertrophie-' des amygdales, chez -: 
63,6 % des enfants débiles, et chez 38,3 % 
seulement des enfants de FEcolè primaire' ’ 
de Keio.' 

Maladies du nez et des oreilles. — On J 
notait aussi pArmi les enfants beaucoup dé 4 
.cas d’otite moyenne chronique et de rhi¬ 
nite. Traitées. tout à fait à leur début, ces ; 
maladies auraient pu guérir. Mais parce 
qu’ils étaient pauvres, ces enfants n’a¬ 
vaient pas reçu de soins'médicaux. ' Chose : 
surprenante, un grand nombre d'enfants 
avaient les oreilles reïnplies de cérumen, 
qui, dans plusieurs cas, comprimait le 
tympan au point d’altérer l’audition et de -. 
faire faire aux enfants piètre figure ÿ, le- 1 
cdle. 

Maladies des yeux. — Les .. enfants at¬ 
teints de trachome n’étaient pas admis à 
l'hôpital. Mais on notait parmi eux quel¬ 
ques cas de conjonctivites chroniques, con- . 
jonctivites folliculaires, daltonisme et dé 
faiblesse de là vue. 

Les dents. — Une comparaison du nom¬ 
bre des enfants ayant les dents cariées a 
donné le résultat-suivant : 

Enfants'dè l’Ecole primaire de Keio : 
664 — 93,2 %. 

Enfants de l’Hôpital français : 694 — 
83,2 %. 

Le nombre moyen des dents cariées par 
enfant, parmi ceux de l’Ecole, primaire de 
Keio était de 5,3, tandis que le nombre 
parmi les enfants de l’Hôpital était de 2,9. 
Parmi ces derniers, il y en avait quelques: 
uns dont les dents de lait n’avaient pas 
été remplacées par les dents permanentès. | 
Nou's ne connaissons pas exactement la . 
-raison d’une si grande différence entre'les •• 
deux classes d’enfants. Mais il est probable; Ij 
qu’elle tient- à ce que les enfants des elas- | 
ses riches mangent plus de bonbons et de - 
sucreries que ceux' des classes pauvres. - 
Parmi les enfants de notre Hôpital, il y en 
avait qui ne s’étaient jamais servi de brosé.a 
se à dents de leur vie. 

Tuberculose. — Nous -ne pouvions ou- : 
blier le grand nombre de tuberculeux de la ; 
classe pauvre, aussi avons-nous soumis | 
-chaque ènfant à un «samen attentif. Non | 
seulement on pratiquait une exploration '?| 
somatique, mais on employait, aussi lés yj 
Rayons X et la réaction de von Pirquet. 
Le résultat montre que'80 % des enfants j 
de constitution débile et même 79,6 % des G 
enfants normaux et bien portants, présén- : 
taient de l’hypertrophie des ganglions du|j 
hile. Il est vrai que ceux qui ont les gan¬ 
glions du hile hypertrophiés ne sont pafi 
tuberculeux. Des ombres faibles, • aux J 
Rayons X, indiquent simplement une hy- | 
pertrophie des ganglions, mais quand ces ; 
ombres sont grandes et distinctes, on peut J 
les considérer comme révélant la tubercu-i 
lôse. Ceci étant dit, l’examen montra que 1 

41.4 des enfants de l’Hôpital étaient po-sl 
sitivement tuberculeux. Lorsque l’on coin- j 
para ce chiffre avec celui des enfants de j 
l’Ecole primaire de Keio, qui était dè i 

13.5 rie tuberculeux, on resta surpris 
de là différence. 

Chez un grand nombre de ces enfants, 

' la réaction de von Pirquet fut positivé. 
Trois enfants présentaient une tuberculose , 
puhnonaire et indiscutable, deux avec 
pleurite à l’examen aux Rayons X. Ces 
enfants, qui ignoraient leur état, avaient 
joué avec d'autres enfants et vivaient en 
promiscuité avec les autres membres de, 
leur- famille dans de petites maisons iiffi 
salubres. Quand le problème de la tubejf y 
eulose et la santé du peuple des classes . 
pauvres appellent la- plus grande atten¬ 
tion, ces faits.montrent, une fois de plus, 
le danger 1 de l'existence de pareilles con- j 
ditions. 

Parasites intestinaux. — On trouve plus 
souvent les parasites de l’intestin chez les 
gens de la campagne que chez les habi¬ 
tants des villes. Le pourcentage des para- ! 
sites était de 32,3 % chez les enfants de iéa 
ville et de 34,6 % clâez les. enfants de la , 
banlieue. La majorité des parasites étaient ‘ 
des ascaris et quelques-uns des tric’océpha- ■ 
les. Il n’v avait pas de cas de ténia. 

Difformités.. — On notait, quelques dif- 1 
formités de 1a. poitrine et de la colonne 
vertébrale, quelques pieds plats et des 
malformations ou difformités congénita-1 
les provenant de maladies antérieures, m 
(Voir la suite pape 



























[ ON NOUS INF ORMÉ QUE 


Deux nouveaux Professeurs viennent 
de faire leur leçon inaugurale 


d’ouverture, de la session pour la 
première épreuve de l'examen d’aptitude aux 
(onctions cl’agrégé près des facultés de méde¬ 
cine et les 'facultés mixtes de médecine et de 
pharmacie, est fixée au 3 décembre 1925. 

les candidats se feront inscrire au secréta¬ 
riat de leur académie. 

Le registre des inscriptions sera clos deux 
mois avant l’ouverture de la session. 



("Photos Informateur Médical). 


M. François ALBERT 

Ancien ministre de l’instruction (publique, 
Ejfeait sa déposition chez le juge d’instruction 
au.sujet de la façon dont il a été bousculé à 
la terrasse d’un café du Quartier Latin, par 
. des étudiants qui l’avaient reconnu. Au cours 
de sa déposition, il a déclaré qu’un étudiant 
s’était permis de boire dans son verre. 

Poste médical', chef lieu de canton de la 
Mayenne, écrire au D r M'ézange, à Lassay, 

; 'Mayenne, 

te IF Jentzer, de Geriève, a fait dans 
V .'l'amphithéâtre de M. Cunéo à la faculté de 
•'Paris, une démonstration pratique d’un 
appareil à trépan'dont il est l’inventeur. 

LeESDIDG! QflLLET, (Cessions médicales et I 

; remplacements) est dirigé par un confrère. 

D'- GUILLEMONAT: il fournit gratuitement 
tous renseignements médicaux. Tél. Gob. 24.81- 

! Un concours sera ouvert le 1 er décembre 
il 1985, à neuf lieures, à l’école d’application 
du service de santé des troupes coloniales à 
[> Marseille, pour' l’admission à vingt emplois 
t de médecin aide-major de 2 e classe et cinq 
! emplois de pharmacien aide-major de 2 e 
I classe des troupes - coloniales. 

I . L’Institut de. puériculture de Toulouse est 
fi rattaché à la Faculté mixte de médecine et 
Eide* pharmacie de l'Université de Toulouse, 
K- conformément à la convention intervenue 
| entre le doyen de cette Faculté et le direc- 
p téur dudit Institut. 

p Le cours de révision et de perfectionnement 
! d'hygiène et de clinique tle !a première en- 
1 tance aura lieu, sons la direction de M. le 
[ Professeur Marfan, du jeudi 2 juillet au jeudi 
t U juillet 1920, avec le concours de MM. Blech- 
pmann, Hallez et Turquety, anciens cliefs de 
■ clinique ; pierre Vallery-Radôt, clief de clini- 
F <iue ; Jacques Flornnd et I.estoqiioy, chefs de\ 
clinique adjoints ; Dorlencourt, chef de labo- 
L îatoire, et Roudinesco. assistant. 

K.*ll comprendra des exposés didactiques, des 
■tiiéseufiitions de malades, des exercices tech- 
: inclues de clinique et de laboratoire. 

Bb 11 commencera à l’Hospice des Enfants- 
p Assistés, le jeudi 2 juillet, à 9 heures du ma- 
lin : aui'a lieu également l'après-midi, de 
[ 5 h. 30 à 5 li. 30 et sera terminé le 23 juillet. 
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L’Université de Lyon est. autorisée. à ac¬ 
cepter un Legs de 'iO.OOG .francs fait à cette 
Université par M. Joseph-Gillet .pour l’achat 
d’appareils ou instruments destinés au la¬ 
boratoire de la Faculté des sciences- et de 
la Faculté de médecine. 

’ Le cours de clinique et de médecine 'dès'en¬ 
fants aura lieu , sous la direction- de M. le 
Professeur Nobécourt et de M.. Lereboull-et, 
agrégé,"àyec le concours de MM. les Docteurs 
Babonneix, Milhit, Stévenin, Léon Tixier, 
médecins des hôpitaux ; Nadal, Paraf, Ma¬ 
thieu, et Prchon, chefs ou anciens chefs de 
clinique ; Duhenï, radiologiste dès Enfants- 
Mala'des. ; Bidot; chef de laboratoire. 

Il comprendra 36 leçons et démonstrations 
de clinique,- de laboratoire, de radiologie et. 
l’èiectrologie. 

Il commencera à l’Hôpital des ‘ Eufants-Ma- 
lad.es, le vendredi 24 juillet 1925, à 9 heures 1-e 
matin, et l’après-midi, de 16 à 18 heures, Il 
sera tèïminé’ le. vendredi 14 août 1925. 


Une nouvelle application de l’Immunité 
locale. 

« INAVA » fait une Pâte Immunisante qui 
contient du Vaccin contre la Pyorrhée Alvéo¬ 
laire, et qui, employée comme un dentifrice 
ordinaire, immunise la gencive contre la 
Pyorrhée Alvéolaire, les gingivites, etc... 


Le docteur Nieholds Murray Butler, prési¬ 
dent de d'université Columbia, de New-York, 
et de la dotation- Carnegie pour la paix inter¬ 
nationale, est arrivé en France le 13 juin, a 
bord du « Paris ». 

Alors que l'épidémie de fièvre cérébro-sp.i- 
nale qui sévissait dans la garnison de Mont¬ 
pellier -paraissait complètement enrayée, trois 
nouveaux «cas viennent de se /déclarer au 
81° d’infanterie. 

L’Académie vient de faire une double perte 
dans la. première division de ses correspon¬ 
dants étrangers : 

M. le docteur Pawinski, de Varsovie, a suc¬ 
combé inopinément à Paris avant d’auoir pu 
retourner dans son pays. 

M. le' docteur Domingues d’Oliveira, qui 
avait bien voulu accepter de représenter 
l’Académie au prochain centenaire de la Fa¬ 
culté de médecine de Porto, a été emporté 
en quelques instants, à Paris, par ùn accès 
d’angine de poitrine. 

L’ex chaire de 1 « phonétique expérimen¬ 
tale. » de l’abbé Rousselot va être transfor¬ 
mée en ehaiye d’histo-physicologie. 

MM. Widnl et Vincent ont été désignés 
par l'Académie , des Sciences' comme délé¬ 
gués à la cdriférence de la syphilis hérédi¬ 
taire qui 'se-'tiendra à Paris au mois d’oc¬ 
tobre. 

La dernière séance de la . Société Médi¬ 
cale des Hôpitaux se tint par une chaleur 
torride aussi y avait-il peu de monde dans 
la salle. 

Sur huit . .communications inscrites à 
l’ordre du jour sept furent supprimées les 
auteurs n'étant pas là à la grande joie des 

uelques héros qui avaient eu le courage- 

e venir. 


à la Faculté de Paris 


Deux nouveaux professeurs ont pris pos¬ 
session de leur chaire à la Faculté de. 
Médecine de Paris. 

Le professeur Roussy succède au profes¬ 
seur Letulie dans la chaire d’anatomie 
pathologique. La leçon inaugurale fut, 
après l'hommage traditionnel à ses maî¬ 
tres de Genève et de Paris, consacrée a 
une brillante esquisse de I histoire de 
l’Anatomie pathologique, science pres- 
qu’aussi vieille que le monde.’ ' 

Mais plus encore que l’histoire du passé 
..fut passionnant dans cette leçon l'esquisse 
• des horizons quL s’ouvrent à l'anatomie 
pathologique. 



M. LE PROFESSEUR ROUSSY 


A -ceux qui veulent ne plus voir qu’une 
science morphologique morte, le profes¬ 
seur Roussy répond que l’anatomie patho¬ 
logique de qualitative et statique est- de¬ 
venue une science quantitative et dyna¬ 
mique, empruntant aux autres sciences 
leurs moyens d’investigation, chimie, phy¬ 
sique, biologie ; elle devient de plus en 
plus le meilleur instrument d’orientation 
du médecin et du chirurgien,'’ 

Le professeur Ombrédanne, qui succède 
au professeur -Auguste Broca dans la'chai¬ 
re de clinique chirurgicale infantile, a 
fait' de sa leçon une belle plaidoirie en 
faveur de la chirurgie plastique et même 
esthétique. 



AU CONGRÈS DE MÉDECINE LÉGALE 


Un Congrès de Médecine Légale vient de se tenir à Lille dont nous rendrons 
compte dans le prochain numéro de P Informateur Médical. C’est le jour de l’ou¬ 
verture de ce Congrès que fut prise la photographie ci-dessus. Nous y remar¬ 
quons au premier rang : 1 M. le Professeur Balthazar, 2 M. Daniel Vincent, 
3 M. le Docteur Leclercq, de Lille, 4 M. le Professeur Raviart, de Lille . 


LE MONDE MEDICAL 


Distinctions 

- Officiers.de l'Instruction Publique 

MM. 

Le docteur Dhôtel (Jules), délégué can¬ 
tonal, membre de Ja Société des Artistes ” 
français à Paris. 

Le docteur Schroeder (Louis-François), 
médecin a Paris, contribution au dévelop¬ 
pement des sciences médicales. 

Réceptions 

Au dernier dîner de gala du Cercle 
interallié, le docteur Jean Bouchon rece¬ 
vait. Reconnus-parmi les. invités : Mme et 
M. A.-R. Fontaine, le sympathique in¬ 
dustriel dindo-Chine ; Mme Magdeleine 
Bernhard, d’IIanoï ; Mme et le docteur ; 
Albéric Boudry, de la Bourboule ; Mme 
et M. Louis Monièr ; docteut J. Rivière, 
de Paris ; Léon Vernier-Blanc, industriel 
à Roubaix ; Mlle Elisabeth Bouchon ; Jean 
Kroriberg, industriel à Strasbourg ; Alexan¬ 
dre Tsatsos, d’Athènes ; docteur et Aimé - 
Spencer ; Browne ; docteur, Mme et Mlles 
Lobligeôis ; Robert et Dany Bernhard, 
d’Hali-oï- : docteur Corset et Mme, de Vi¬ 
chy. 

Naissances 

Le docteur Joseph Renard et Mme, née 
Suzanne Massis du Peyrard, sont heureux 
d’annoncer la naissance de leur fille 
Claude, 18 mai 1925. 

M. Robert Maduro, Interne des hôpi¬ 
taux, ét, Mme, née Drossner, sont heureux 
de faire part de ta naissance de leur fils, 
Jacques-Robert. 

Fiançailles 

Nous apprenons les fiançailles de Mlle 
Germaine Pissavy, fille 'du docteur Alexis 
Pissavv, médecin de l’hôpital Cochin, et 
de Mme, née I.ahure, avec M. Henri Gre¬ 
nier, ancien élève de l’Ecole polytechnique, 
ingénieur civil des mines, fils de M. René 
Grenier, ingénieur civil des mines, vice- 
président de l'Association nationale de la 
meunerie française, et de Mme, née Geof¬ 
froy. 

On annonce *les fiançailles de Mlle Mar- 
eeiie Guyatte, fille du docteur et de Mme 
Charles Guyatte, avec M. André .Mialon. 
avocat au barreau de Chaumont, secré¬ 
taire général du Petit Champenois . fils de 
Mme Jules Mialon. 


Mariages 

Le 1er juin a été célébré, en l’église de 
Châtillon-sur-Indre, le mariage de Mlle 
Paulette Lefèvre, fille du docteur Gaston 
Lefèvre, chevalier de, la Légion d’honneur, 
et de Mme, avec M. Henri Briotet, ingé¬ 
nieur des arts et manufactures, fils de M. 
Henri Briotet, croix de guerre, et de Mme. 

On annonce le mariage de Mlle Margue¬ 
rite Voisin, fille de M. le docteur Roger 
Voisin, ancien chef de clinique médicale 
infantile à la Faculté de médecine de 
Paris, expert près les tribunaux, chevalier 
de la Légion d’honneur, et M. André Han- 
nats. 

Nécrologies 

Le docteur et. Mme Pierre Minelle, M. et 
Mme Pierre Simon, M. Maurice Simon, 
M. et Mme Jacques Simon font part de 
la mort de leur grand’môre, Mme Robinet 
Hervois, décédée à Reims, dans sa 87 e 
année. 

Il est fait, part du décès de Mme Henri 
Raingeard, veuve du chirurgien des hôpi¬ 
taux de Nantes, sœur de M. Louis Delan- 
ney, directeur honoraire au ministère de 
l’intérieur, et de M. Marcel Delanney, am¬ 
bassadeur de France. 

Nous apprenons la mort de M. François 
Maechler, externe des hôpitaux de Paris, 
décoré de la médaille militaire et de la 
croix de guerre, décédé à Paris, dans sa 
38 e année. 

Le docteur et Mme Eugène Terrien ont 
la douleur de faire part de la mort de M. 
Ernest Dhuicque, leur père. Le service a 
eu lieu à la cathédrale de Senlis, le mer¬ 
credi 3 juin 1925. 

On annonce la moit du médecin inspec¬ 
teur Berihier, commandeur de la Légion 
d’honneur, décédé à Amélie-ies-Bains. 

M. Emile Barret, avoué .au Tribunal 
civil : Mme Emile Barretet leurs enfants ; 
M. et Mme Henri "Montagne ét leurs en¬ 
fants ; Ai. et Mme Camille Claverie, et toute 
la famille, ont la douleur de fqire part de la 
perte cruelle qu’ils viennent d’éprouver en 
la personne de M. Aristide Barret, docteur 
en médecine, leur père, beau-père et grand- 
père, pieusement, décédé dans sa 77 e an¬ 
née, à. Limoges. 














































L’HOPITAL FRANÇAIS DE TOKIO 


(Suite de la, page 2) 


LE RESULTAT D’UN SEJOUR A L’HOPITAL 


Augmentation de poids. — Le poids est 
un indice important de la nutrition de 
F enfant. Les résultats’d’un séjour de trois 
semaines à J'hôpital furent les suivants : 
•Augmentation de J.500 gr. à 2.500 gr. : 
193 (27 %). 

Augmentation de 500 gr. à 1.500 gr. . 
311 (46,8 %).. 

Augmentation de moins de 500 grammes : 
144 (21,0 %). 

Pas d’augmentation ni de diminution . 
16 (0,2 %). 

La majorité des enfants de la dernière 
catégorie avaient eu un refroidissement 
ou de la diarrhée pendant leur séjour à 
l’hôpital. Les heures et tes conditions de 
la pesée restaient les mômes autant que 


Taille, — Quoique le séjour des enfants 
à l’hôpital ne fut que de trois semaines, 
la majorité d'entre eux avaient grandi. 

Pas d'augmentation : 66 (10,4 %). - 

Augmentation de 1 à 3 cm. : 242 (38,2 

Augmentation de 4 à 9 cm. : 242 (38,2 %). 

Augmentation au-dessous de 1 cin. : 
149 (23,5 %). 

Rapport des saisons avec l'augnienta- 
tion du poids et de la croissance . — Si l’on 
.divise la période de trois mois comprise 
entre la fin février et la fin mai en deux 
période séparées par le 15 avril, et si l’on 
compare l'augmentation de poids et de la 
croissance, on constate que presque la 
moitié des enfants ont augmenté de poids 
pendant la première période : dans la 
seconde, au contraire, l'augmentation de 
poids a été en général faible. D'autre part 
la croissance a été plus forte dans la 
. 'seconde période que dans la première. La 
valeur diététique de la nourriture des en¬ 
fants pendant la première période était 
en moyenne de 80,1 calories par kilor- 
graftimè ei par jour et dans la seconde 
période de 80,3 calories. Malgré ce fait, 
l’augmentation de poids fut moins appa¬ 
rente que la croissance dans la seconde 
période. En d’autres mots,, le poids du 
corps augmente pendant l'hiver, tandis 
que la taille- augmente dans la saison 
chaude. 

Augmentation de Vhémoglobine. — Les 
résultats de la recherche de l'hémoglobine 
chez 540 enfants furent les suivants : 

Légère diminution (1 à 3 %) : 27 (5,0 %). 

Pas dff changement : 60 (11,2 %). 

Légère augmentation (1 à 3 % : 256 

(47,3 %). 

Augmentation de 4 à 9 % : 164 (30,4 %). 

Augmentation au-dessus de 10 % : 33 
■(0,1 %\, 

En recherchant l’hémoglobine on com¬ 
met facilement une erreur de 1 à 3 %. 
Mais en réalité la mine des enfants était 
bien meilleure à la fin des trois semaines 
d’hôpital qu’à leur arrivée. 

Epreuves d'exercice. — C’est une nou¬ 
velle épreuve que nous avons essayée sur 
nos enfants de l’hôpital. On faisait accom¬ 
plir à chaque enfant un parcours do 120 
mètres en courant ; on notait le temps de 
la course et le nombre de respirations et 
de battements du pouls avant et après. 
L’épreuvë était, faite le lendemain du jour 
de l'entrée à l'hôpital et la veille du dé¬ 
part, La comparaison des constatations 
pour chaque enfant était la suivante : 

Amélioration pour les trois points : 67 
(11,5 %). 

Amélioration pour les deux points : 289 
(49,7 %). • 

Amélioration seulement sur un point : 187 
(32,2 %). 

Pas d’amélioration : 21 (3,6 %). 

. Pire en tous points : 17 (2.9 %). 

La majorité des enfants de la dernière 
catégorie avaient quelques troubles phy¬ 
siques au moment de la dernière épreuve. 

Les résultats de cet exercice indiquent 
que ces enfants s’étaient, améliorés consi¬ 
dérablement non seulement physiquement, 
mais aussi dans l’activité de leur corps. 

Essais mentaux. — Des épreuves men¬ 
tales, furent faites sur 192 enfants-de l’hô¬ 
pital. D’abord le jour de l’entrée et une 
seconde fois avant le départ. Les résultats 
montrent qu’il y eut de grandes amélio¬ 
rations. Les raisons de cette amélioration 
ne peuvent pas être données facilement. 
Mais un facteur qui a contribué à l'amé¬ 
lioration, c’est que ces enfants qui avaient 
vécu dans un milieu peu convenable pour 
leur développement, physique et mental 



Rapport entre l’dge et 

le régime 


de 277 garçons 
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Rapport entre l'âge et 

le régime 


‘ de 216 petites filles 
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avaient été soignés dans le milieu le plus 
favorable à leur développement. 

Régime. — Peu de faits intéressants à 
signaler. \ 

Age et régime. — En règle générale la 
quantité de' nourritûre absorbée par les 
enfants les plus âgés est plus grande, mais 
si on la calcuiç par kilogramme de poids 
du corps, la quantité absorbée par les 
enfants les plus jeunes-est en réalité pro¬ 
portionnellement plus grande. 


Le. rapport de l'augmentation de poids 
du corps avec le régime. — Plus la quan¬ 
tité de nourriture absorbée est grande,' 
plus l'augmentation, de poids est marquée, 
i.a quantité de nourriture moyenne prise 
par des garçons dont le poids du corps 
ne marquait ni augmentation ni diminution 
représentait de 1.800 à 1.900 calories (de 
77 à 80- calories par kilogr.). D’un autre 
côté, la quantité moyenne de nourriture 
prise par des garçons d:ont le poids'du 
corps augmenta de plus de 1.000 grammes 
représentait de 1.900 à 2.100 calories (84 
à 88 calories par kilogr.). Le même rap- 
port.existàit pour les x filles. 

Irrégularité de la quantité de nourri¬ 
ture absorbée par jour. — Quand la quan¬ 
tité de nourriture de chaque jour était 
irrégulière et môme si la quantité totale 
avait été plus grande, le poids des enfants 
baissait. 1 

Répugnance pour certains aliments. — 
On a essayé avec quelque succès de faire 
disparaître la répugnance des enfants 
pour certains aliments, mais en règle gé¬ 
nérai,^ le poids , de ces enfants restait 
moindre, 

Autres influences. — On s’efforça de dé¬ 
velopper entre ces petits compagnons 
l’esprit de coopération et d’entr’aide mu¬ 
tuelle, et l’on traita ceux qui souffraient 
d'incontinente nocturne d’urine ou d'au¬ 
tres mauvaises habitudes. 

Résultats après la sortie de Vhôpital. — 
Le jour de V 1 a fermeture de l'hôpital, 532 
enfants qui avaient déjà quitté l’hôp-ital 
assistèrent à la cérémonie. On les pesa 
pour constater comment ils allaient. Les 
résultats furent les suivants : 

Augmentation . 195 143 338 63,5 

Pas d’augmentation .. 23- 16 39 . 7,4 

Diminution ........_ 89 66 158 29,1 


CONCLUSIONS 


En dépit de la faible expérience que 
nous avions de la manière de développer 
les conditions pliysiqùes et mentales des 
enfants débiles et en dépit du peu de 
temps pendant lequel les travaux se sont 
poursuivis, nous avons obtenu les résul¬ 
tats remarquables qui viennent d’être ex¬ 
posés. Si ces travaux avaient eu une basé 
plus scientifique, avec plus d'expérience et 
plus de temps, nous aurions pu obtenir des 
résultats encore meilleurs. Stimulée par 
les bons résultats obtenus à l’Hôpital fran¬ 
çais, l'autorité municipale de Tokio prit 
immédiatement des mesures pour établir 
un hôpital similaire, au cours de l’été, 
au pied du Mont Fuji, pour les enfants 
infirmés ou débiles. Les résultats obtenus 
furént aussi très remarquables. Une telle 
entreprise est importante, non seulement, 
pour la protection de l’enfant, mais aussi 
pour le bien-être de la population. 

Nous eûmes-'la bonne fortuné' d’entre¬ 
prendre ce’ travail de pionnier (car aupa¬ 
ravant de tels travaux n’avaient jamais 
été tentés au Japon sur une aussi grande 
échelle) dans un hôpital que nous devions 
à la générosité du gouvernement et du 
peuple français. Oui ! Non seulement nous 
eilmes cet’te bonne fortune, mais le peuple 
entier du Japon se souviendra toujours dè 
la magnanimité et de la profonde sympa¬ 
thie du peuple français au moment où 
nous éif avions le plus grand besoin. 


triglandine bquty 


Ovigenïne — Hypophyse 


MARDI DERNIER A U ACADÉMIE DE MÉDECINE 


m. caimeite apporte de nom laits en laveur de sa nëtiue 
de imination antituberculeuse 


Dans cette communication, qui fait suite 
à celle qu’il avait lue à l'Académie il y a 
juste, un an, M. A. Calmettc fait connaître 
en son nom et au nom de ses collabora¬ 
teurs C. Guérin, B. Weill-Hallé, L. Nègre, 
A. Boquel , Wilbert et Turpin, les .résultats 
cliniques et expérimentaux de la méthode 
de vaccination préventive des nouveau- 



M. CALMETTE 


nés contre _ la tuberculose par le vaccin 
B. C. G., que beaucoup de médecins em¬ 
ploient volontiers, surtout lorsqu’il s’agit 
d’enfants nés dans un foyer familial con¬ 
taminé ou menacé. 


Ces résultats, affirme M. Calmette, sont 
aussi satisfaisants qfu’on pouvait le souhai¬ 


ter. Aucun des nourrissons vaccinés pen-s§ 
dant le 1er semestre 1922, c’est-à-dire de- y 
puis trois ans, n’est mort d’une affection ; 
présumée tuberculeuse. Ces nourrissons . 
étaient au nombre de 178. 94 d’entre eux, 
revus en mai 1925, sont- en parfaite santé 
et leur croissance a été normale. 

Du 1er juillet- 1924 au. 1er juin 1925, 
2.070 nouveau-nés ont été vaccinés par le - 
B C G fourni par l’Institut Pasteur, en 
France et en Belgique. On n’a relevé au¬ 
cun incident à la suite de cette vaccination ; 
qui consiste à faire ingérer trois fois àêl 
48 heures d’intervalle, au jeune bébé, du 
3 e au 10° jours après sa naissance,, une 
dose de vaccin dans uné petite cuillerée de j 


lait: 


137 de ces enfants vaccinés entre le 
1er juillet et le 1er décembre 1924 dans 
des; familles -où ils étaient particulièrement 
exposés à la contagion, n’ont pas fourni 
un seul décès par tuberculose, alors que 
la mortalité des enfants non vaccinés,^ 
placés dans les mêmes conditions, est, à 
Paris de 32,6 p. 100 au cours de la pre¬ 
mière année, et de 24 p. 100 dans toute ïai 
France. 

T.'expérimentation montre que le vaccin , 
B C G confère aux, singes et aux jeunes! 
bovins un’s résistance manifeste à l’infec¬ 
tion tuberculeuse naturelle ou artificielle-,) 
ment provoquée. 

Il semble donc bien qu'on-peut considé-ê 
rer cette méihode de prévention de la tu¬ 
berculose chez 'les jeunes enfants comme 
n’offrant aucun danger et que son effica¬ 
cité rie fasse plus de doute. Les observa¬ 
tions accumulées- et Iér temps apporteront 
les précisions désirables'sur sa valeur pra-,- 
tique. 

COMITE SECRET 

Dans sa séance tenue en comité secret, 
l'Académie a ensuite entendu MM. : | S 

. Lejars • Rapport sur les candidatures 
au titre d’associé national. 

M. Bazy : Rapport sur le prix Huchard. 

M. Patein : Rapport sur le prix Guérétin.W 

M. Petit : Rapport sur le prix Perron. | 

M. Delezenne : a) Rapport sur le prix Pou- 
rat ; b) Question à poser pour le coin oursglSB 


M. Nobecourt : a) Rapport sur le prix 
Daudet ; b) Question à poser pour le*.con- 
cours de 1928. 

M. Mauclaire : Rapport sur le prix Apos- 

>li. 

M. Bezançon : Rapport sur le prix Argut. 

SYNDROME HYDROPICENE 
ET MYXŒDEME FRUSTE 

M. Mussio-Fournier, de Montevideo, rap¬ 
porte quatre cas de ntyxœdème fruste dans 
lesquels il y avait association d’un œdème); 
mou des extrémités et d’ascite. Commè 
n'y avait aucun signe de lésion cardiaque 
rénale, hépatique, etc., l’auteur croit que 
ces hydropisiés sorii dut s à l'insuffisance j 
thyroïdienne. 

Le succès obtenu par l'administration-- 
de la Thyroïdine sur l’îiydropisie et les) 
œdèmes confirme cette conception. 


Un Etudiant blesse son amie 
et se suicide 


Un étudiant en médecine de Bordeaux, 
d’origine péruvienne, M. Louis Urquizos, 
âgé de 23 ans,-a été trouvé- étendu dans sa 
chambre, la tête trouée d’une balle de revol¬ 
ver. A ses côtés, -gisait M m ° Richard Domen- 

f er, .âgée de 32 ans, qu’il avait auparavant 
lessée d’un coup de revolver dans la tête. 
'-•ML Urquizos était né à Cuzeo (Pérou). Son 
père,est avocat général près la cour d’appel. 

Richard Domenger est âgée dé 32 ans et 
mariée à un banquier qui habite le Pérou. 
Elle serait, en instance de divorce. Dans son 
sac 4 main, placé sur le lit, on a trouvé 2.500 
francs en argent et une collection de bijoux 
qu’on peut estimer à 150.000 francs. Le drame 
serait dû à des dissentiments d’ordre intime. 


PETITES NOUVELLES 


Un concours s’ouvrira le’16 décembre 1925, , 
devant la faculté mixte de médecine et de' 
pharmacie de Lille, pour l’emploi ' de-ê ; sup- 
pléarit de la chaire de pharmacie et matièré-q 
médicale à l’écol-e préparatoire de roédetiffijj 
et, de .pharmacie d’Amiens. , 3 ] 

Le registre des inscriptions sera clos un ; 
mois avant l’ouverture dudit, concours. 


C'est surtout de tuberculose et de cancer 
qu'on,meurt à Paris. — Pendant la dernière 
semaine; la phtisie pulmonaire a causé 210 
décès, la méningite tuberculeuse 33 décès, lésa 
tuberculoses diverses 19 décès et le cancer à 
causé 86 décès. Ce dernier chiffre est d’ail- 
leiirs inférieur à la moyenne, qui est de- 106 a 

















































5 



Existe-t-il une-épidémie 

d’artérite oblitérante? 


M. P.-E: Weil a apporté- à la Société' 
médicale des hôpitaux une. curieuse, cons¬ 
tatation : « Alors, dit-il, qu’autrefois, il 
voyait en moyenne une artérite oblitérante 
des membres inférieurs par an, il en a vu 
14 depuis le mois de septembre ; avec juste 
raison il pense qu’il doit y avoir autre 
chose qu’une coïncidence. 4 sujets sur ces 
14 étaient syphilitiques, mais chez lés 
autres la nature de la cause est restée' 
indéterminée. 

' Infection ? M. P.-E. Weil n’y croit guè¬ 
re,'car !a grippe, par exemple, -n’a pas 
provoqué de cas semblables lors de la der- 
V-nière épidémie grave qui remonte mainte¬ 
nant à 5 ans-. 

M. Weil se -demahde s’il ne faut pas 
“-chercher une cause toxique et il pense que 
“depuis la guerre, il y a un aliment qui a 
été complètement changé dans sa nature : 
c’est h* pain. Sans aller jusqu’à faire une 
comparaison avec les ..accidents de l’ergo- 
i'tisme dus aux farines des seigles avariés, 
il est permis de se poser la question. 

M. Maurice Renaud a observé lui aussi 
cette recrudescence, il pense que souvent 
l’endocardite à streptocoque peut être in¬ 
criminée. 

M. Ruthery confirme aussi cette, impres- 

jpqh. 


Le Legs lait à la Faculté de Lyon 

par te proiesseur Lacassagne 


, Le doyen de la faculté miite de .médecine 
et de pharmacie -de l’université de Lyon est 
autorisé à accepter, aux clauses et conditions 
HÈOncées dans les testaments susvisés, en da¬ 
te des 13 février 192a et 29 février 1924, le 
' legs fait a ladite faculté par M. Jean-Alexan¬ 
dre-Eugène Lacassagne, en son vivant profes¬ 
seur honoraire à ladite faculté, officier de la 
Légion d'honneur, de la pleine propriété : 

1* De la somme qui, à l’époque de son 
décès, sera nécessaire pour porter à 450 te. 
par an le revenu annuel affecté ammusée de 
, l’histoire de la médecine et de la pharmacie ; 
Jg 2° D’une somme de 3.000 fr. plus la Somme 
i. nécessaire poiir constituer un revenu de 350 
francs par an à affecter aux conditions énon¬ 
cées dans les testaments précités. 

.Les titres -de rente, montant des deux legs, 
seront immatriculés au nom de la faculté 
mixte de médecine et de pharmacie de l’Uni- 
ffirsité de Lyon, avec mention, sur l’inscrip¬ 
tion, de la destination des arrérages. 


MORT DU D r DEPAGE 


Le célèbre chirurgien belge Dëpage est 
décédé à La Haye, où il s’était rendu dans 
le but de se faire opérer. 


On parle beaucoup au Danemark d’un remède efficace 
contre la tuberculose 


La Médecine au Palais 


7)eux agrégés qui qe le soqt plus 

M. Magitot, docteur en médecine, a dé¬ 
féré au Conseil d’Etat, une décision du 
26 juin, 1922, par laquelle le ministre de 
l’Instruction publique a rejeté sa récla¬ 
mation contre les résultats du. concours 
d’agrégation des Facultés de médecine 
(section d’ophtalmologie), qui a eu lieu à 
Paris, du 29 mai au 3 juin 1923, et en 
tant que de besoin contre les résultats 
dudit concours. 

Le Conseil, après avoir reconnu que le 
jury avait été irrégulièrement composé, a 
décidé d’annuler les résultats du con¬ 
cours, ainsi que les arrêtas nommant les 
sieurs Velter et Villarci, agrégés „d’ophtal¬ 
mologie. 


A MARSEILLE 

Cfes jours-ci s’est ouvert, à l’Ecole de méde¬ 
cine de Marseille, un concours pour la dési¬ 
gnation d’un chef de clinique des maladies, 
des voies génito-urinaires. A la suite d’épreu¬ 
ves brillantes, le docteur Cezilly; ancien 
chef de clinique adjoint de M. le professeur 
Escat, a été nommé chef de clinique titulaire 
et le docteur Tristan, ancien interne des hô¬ 
pitaux, a été nommé chef de clinique ad¬ 
joint. Les résultats de ce concours font le 
plus grand, honneur à M. le professeur. Chau¬ 
vin, qui occupe avec tant de compétence la 
chaire du professeur Escat-. 


M. Léon Besnard vient d’informer l’Aca¬ 
démie, au nom d’une commission instituée 
à l’effet de vérifier la nouvelle méthode 
de traitement de la tuberculose par la 
Sanocrvsin, méthode innovée au Dane¬ 
mark, que -des recherches sont actuelle- 
meiit. en efitirè dans quelques services à 
Paris,-sous le contrôle et la responsabilité 
de cette commission, qui publiera ultér 
rieurement les résultats observés. 

Il paraît opportun d’ajourner jusque là 
tout jugement ainsi que la diffusion dans 
la pratique d’une méthode qui. .n’étant pas 
encore réglée, peut'offrir des dangers pour 
les malades. 

La photographie ci-dessus, dont la publi- 


catipn semblera opportune aux lecteurs de 
l'Informateur Médical, représente M. le 
docteur Peter Clemenson, de Chicago, qui 
vient de faire un voyage d’étude à Copen¬ 
hague pour se renseigner sur la valeur du 
nouveau traitement de la tuberculose a 
laquelle M. le professeur Léon Bernard 
fait allusion dans les lignes ci-deSsus. M. 
le docteur Peter Clemenson est ici en con¬ 
versation avec M. le docteur Bunderson, 
haut commissaire de l’Hygiène à Chicago. 

Nous avons demandé à l’un de nos cor¬ 
respondants étrangers de nous fournir sur 
cette découverte des informations circons¬ 
tanciées que nous espérons être à même 
dé publier dans notre prochain numéro. 


Ephémérides Médicales 


15 Juin 1797. — Mort à Lausanne [Suisse) 
du médecin hygiéniste Tissot.,, qui professa 
à Lausanne et à Pavie ; ses. traités d’iuj- 
giène Vont, rendu célèbTe. 


16 Juin 1894. — De Yokohama, le Profes¬ 
seur Kitasato télégraphie à Koch, à Berlin, 
qu'il a aussi découvert le bacille de la 
peste isolé à Hong-Kong, par le D r Yersin. 


17 Juin 1897. — Mort à Wœrishoffen ( Ba¬ 
vière ) de Mgr Kneipp, auteur d'une mé¬ 
thode d'hydrothérapie 1res suivie eiv Alle¬ 
magne (né en 1821). 


18 Juin 1815. — Le baron Larrey ffl.it pri¬ 
sonnier le soir de la bataille de Waterloo, 
allait être fusillé lorsqu'il fut reconnu, et 
sauvé par un chirurgien prussien. 


19 Juin 1828. — Mort, à Paris du savant 
médecin et anatomiste Chaussier, le pro¬ 
fesseur de physiologie le plus célèbre de 
VEcolc de Paris avant Claude Bernard. 


20 Juin 1795. — La Convientiom vote une 
pension de 2.000 francs à la veuve de Vil 
lustre chirurgien Desault qui venait de 
mourir sans laisser de ressources. 


LUCH0N 

CAPITALE de 

l’EMPIRE du SOUFRE 

(Prof' Landouzy) 

629 m. d’altitude, au Centre des Pyrénées 

BEINE des SULFURÉES sodlques 

(60 sources de 26 à 66 ) 

Compte parmi 

Les PLUS RADIOACTIVES du INDE 

(Bull. Acad, des Sciences, oct. 1920) 

Affections de la GORGE (humages naturels) 

de la PEAU - des ARTICULATIONS 

STAT IO N D’EN FA NTS 

Saison du 15 Mai au 1*’ Novembre 

Toutes demandes de renseignements à 
D' R.MOLINERY, Directeur technique. Institut 
Physiothérapique de LUCUON. j 


BRCMIDIA 

BATTLE & C° 

L’Hypnotique par Excellence 


A BORDEAUX 


Distinction 

M. le docteur H. Dijoiineau, médecin de 
marine de réserve, vieht.de recevoir la croix 
de chevalier deMa Légion d’honneur. 

Nomination 

M. le docteur Fromenty, ancien interne pro¬ 
visoire dés Hôpitaux de Bordeaux, et' ancien 
interhe-.de l’Asile d’aliénées de Picon, vjent 
d’être reçu après concours, médecin des 
asiles. 

Agrégation 

No.us signalons que viennent d’être admis¬ 
sibles 4 la Ire épreuve du concours d’agréga¬ 
tion des Facultés de Médecine.. 

Pour la section de physiologie : M. Fabre 
et. M. Petiteau, sous-chef de. laboratoire et 
préparateur, à' 'la Faculté de Médecine de 
Bordeaux. • 

Pour ia section d’Histairë naturelle et bo¬ 
tanique médicale. M. Pierre Fourment. chef 
de travaux à la Faculté de Bordeaux et mé¬ 
decin -consultant à Ba.règes. 


Le vœux des Médecins légistes diplômés 

La .Société des -médecins légistes diplô¬ 
més de l’Université de Paris, réunie en as¬ 
semblée générale, sous la présidence du 
docteur Guibert, a donné mandat à son 
bureau de soulenir auprès des pouvoirs pu¬ 
blics les revendications suivantes : 

Désignation des médecin-s légistes diplô¬ 
més comme -médecins des commissariats de 
police : nomination de médecins assermen¬ 
tés aux fonctions de médecins de l’état ci¬ 
vil : affichage dans les justices de paix de 
la liste -des médecins-légistes diplômés ; 
inscription sur la listé -des arbitres près les 
tribunaux de commerce et sur la liste des 
médecins experts près les tribunaux civils. 


A la mémoire du professeur Escat 


Nous rappelons aux amis du regretté pro¬ 
fesseur Escat que la 'souscription ouverte a 
la Société Marseillaise de Crédit, rue Para 
dis, pour la plaque commémorative qui doit 
être rilacée à l’Hôtel-Dieu/ en hommage à sa 
mémoire/sera closmle 30 juin 1935. 
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SÉRUM HÉMOPOIÉTIQ.UE FRAIS DE CHEVAL (Sirop) 

Agent d’Hémopoïèse. de Leucopoïèse et de Phagocytose. 
ANÉMIES, 


OPOCALCIUM 

GUERSANT 
RECONS T! T U AN T PHYSIOL QGIQUE 


TREPARSOL 

(Acide formyl-méta-aminoipara-oxy-phényl-arsinique) 
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L'INAUGURATION DU MONUMENT AUS MORTS 
à la Faculté de Médecine de Paris 


Dimanche dernier, 14 juin, e. eut lieu à 
la Faculté de Médecine de Paris, l’inau¬ 
guration d’un monument aux morts. Sur 
les murs du grand vestibule de la Faculté, 
au pied de l'escalier monumental qui mène' 
à la bibliothèque, ont été. gravés les noms 
des/étudiants en: médecine et des docteurs, 
élèves ou anciens élèves de la Faculté de 
Médecine de Paris. 

Cette cérémonie, qui fut présidée par M. 
le Président de la République, fut très 
émouvante. Y prirent successivement la 
parole : AI. le professeur Chauffard, au 
nom des Amis de la Faculté et président 
du Comité d’initiative du monument aux 
" morts ; M. le professeur Roger, doyën de 
la Faculté : AI. Mourier, directeur de l’As¬ 
sistance publique ; M. Guillaumin, prési¬ 
dent du Conseil municipal de Paris ; M. 
Fournial, directeur du Service de Santé, 
et M. Durafour, ministre de l’I-Iygiène. 

Le discours <ie M. le doyen Roger fut 
particulièrement prenant et l’orateur dut 
à plusieurs reprises surmonter la grande 
émotion qui étranglait ses paroles. La 
péroraison où l’orateur déclara que si la 
France ne pouvait pas empêcher dans 
l’avenir l’apparition des « Folies sangui¬ 
naires », ce serait à désespérer de la civi¬ 
lisation, fut très applaudie. 

M. Mourier a rappelé quels efforts avait 
faits Ta France pour la récupération de ses 
blessés. 

M. lè médecin inspecteur général Four¬ 
nial a dit que les médecins qui avaient 
été tués avaient été deux fois martyrs ; ve¬ 
nus pour guérir, ils étaient morts en ac¬ 
complissant leur devoir. 

Nous reproduisons’ ci-dessous les parties' 
essentielles du discours de M. le Ministre 
de l’Hygiène. 

Nous avons fait prendre de cette céré¬ 
monie Un cërtain nombre de photographies 
que nous -publierons dans notre prochain 
numéro. 

Pour terminer la cérémonie, Mlle Roch, 
de la Comédie Française, lut avec beau¬ 
coup de passion le poème « Aux Morts », 
çle AI. le professeur Charles Richet. 

Discours de M. te Ministre 
de i’Hygiène 

Près de 1.500 médecins auxiliaires ou étu¬ 
diants ont disparu dans la tourmente. 560 
avaient reçu les enseignements de cette Fa¬ 
culté. La Société des Amis de l’Université de 
Paris a eu la touchante pensée d’élever à ces 
disparus Je monument commémoratif que 
méritait leur jeune gloire. Qu’elle en soit re¬ 
merciée au nom du Gouvernement. 

La gloire ! Sans dçute, ces hommes l’eus¬ 
sent rêvée différente du sort qui leur fut 
fait. C’est vers les oeuvres de vie que s’orien¬ 
tait l’effort de leur ambition généreuse. Us 
partirent pour cette guerre et le sacrifice to¬ 
tal en eux-mêmes était déjà consommé. 
xSouvenez-vous, messieurs, d.u bel élan qui 
animait alors cette brillante jeunesse. Elle se 
donnait tout -entière. Courageusement, sans 
un regret, elle allait au-devant des hécatom¬ 
bes avec l’espoir que sa mort servirait la 
cause d'une meilleure humanité. Beaucoup 
refusaient les privilèges'dérisoires que leurs 
études comportaient. Us fuyaient les forma¬ 
tions sanitaires. C’était dans la boue des 
. tranchées, dans la communauté des souf- 
, frances et du sang versé qu’ils s’attachaient 
à servir leur pays. Tous les médecins com¬ 
battants, d’ailleurs, n’étaient pas jeunes. U 
■ semble qu’en cette profession admirable où 
pour certains l’héroïsme est de tous les jours, 
jeunes et vieux aient voulu rivaliser, d’abné¬ 
gation. 

Mais si tragique que fût la vie quotidienne 
des combattants, se pencher sur ces dou¬ 
leurs proches, être-, soi-même un peu de cette 
chair meurtrie, ce n’était point là le rôle vé¬ 
ritable-du médecin. Lé médecin, avant tout, 
combat la • souffrance et la mort. 

Parmi les tumultes guerriers, la Croix- 
Rouge était la seule : oasis, — hélas ! minus¬ 
cule, — où- pénétrait encore un rayon d’hu¬ 
manité. Les dangers encourus dans tes for¬ 
mations sanitaires étaient d’ailleurs égaux 
aq.x périls les plus redoutables des tranchées. 
Le drapeau de Genève n’empêchait, plus’ les 
bombardements aériens. Dans de magnifl- 
qües élans, les jeunes médecins auxiliaires 
pkis sensibles à l'appel de deur conscience 
qu’au spectacle du péril, s'aventuraient jus¬ 
que sur la ligne de feu pour relever les blés 
sés et porter aux victimes d’une guerre atro 
ce le réçonfort d’un dévouement inépuisable 
Quel artiste peindra jamais avec une suffi¬ 
sante intensité d’émotion le touchant tableau 
du médecin couché par un obus auprès du 
. blessé qu’il réconfortait ! Ces jeunes gens qui, 
hier encore, emplissaient le quartier latin de 
leur. ’ gaieté exubérante, se -révélaient égaux 
aux: épreuves qu’il fallait supporter. 

Ah ! messieurs, quelle génération admira¬ 
ble ! Sacrifiés d’avance, ces hommes allaient 
à. ,1a mort avec la pleine conscience de l’im- 
inensité de leur sacrifice. 


La génération qui. a vécu les heures tragi¬ 
ques de la guerre, la génération qui paya 
de sa chair et de son sang les crimes des 
impérialismes européens, - a cependant de 
grands devoirs à remplir. Exangue, trébu¬ 
chante, mutilée, il lui faut cependant avan¬ 
cer sur la grande route et saisir d’une main 
virile le flambeau que se passent les généra¬ 
tions. Ne dites pas : « Nous avons perdu les 
meilleurs d’entre nous ». Honorons nos morts 
en-puisant dans leur deuil même la force' 
de les suppléer dans leur tâche. 

C’est à la génération mutilée qu’il convient 
d’être la plus grande. Qu’elle s’inspire à. la 
fois de ses morts qui n’eurent point le temps 
de donner leur mesure et de sés maîtres qui 
furent l’honneur de la science. 

En saluant de tout mon respect la mémoire 
de vos morts, jlai le sentiment de rendre hom¬ 
mage aussi à ceux qui furent leurs éduca¬ 
teurs et dont le noble souci fut de leur in¬ 
culquer non -seulement -les notions d’école, 
mais l’amour, le respect de leur profession. 

Demain, d’autre» tâchés vous attendent. 
Dans la paix comme- dans la guerré, les mé¬ 
decins sont des combattants qui ne doivent 
jamais désarmer, car la mort et la maladie 
ne désarment point. Ces obscurs combats ne 
sont ni moins sournois ni moins meurtriers 
que les autres. Les expériences des laboratoi¬ 
res, les travaux acharnés dont surgiront de¬ 
main les grandes découvertes, apportent aus¬ 
si leur contingent de deuils. Le médècin, 
penché sur la douleur humaine, en est sou¬ 
vent la première victime. Mais, différents 
des autres, ces sacrifices,: pour cruels qu’ils 
soient, portent en eux les plus nobles con¬ 
solations. Ce que nous ne voulons pas, c’est 
que les sacrifices sanglants se renouvellent. 
Le moloch de ia guerre a, dévoré trop de 
victimes. La génération sacrifiée doit avoir 
payé pour tous. Une tâche nouvelle s’offre 
à vous ; vous devez être nos messagers de 
paix. La science est le bien commun des peu¬ 
ples. C’est en elle qu’ils communient ; c’est 
par elle que s’opéreront les réconciliations 
nécessaires. Profondément pacifiques, nous 
n’ambitionnons, aujourd’hui comme hier, que 
la gloire des choses de l’esprit. La démocra¬ 
tie française ne veut connaîtré d’autre supré¬ 
matie que celle qui apaise les douleurs et en¬ 
gendre la fraternité. 


Informations Diverses 


Leblanc, professeur sans chaire à la 
faculté mixte de médecine et de pharmacie 
de l’Université d’Alger, est nommé, à compter 
du 1" novembre 1925, professeur d’anatomie 
à ladite faculté (chaire vacante, dernier titu¬ 
laire, M. Wéber, appelé à d’autres fonctions). 

La conférence médicale anglo-américaine, 
a laquelle prennent part sept cents délégués 
des EtatSrUnis, s’est ouverte à Londres. 

L’article 3 de: l'arrêté interministériel ’du 
31 mai 1924 est modifié comme suit : 

« Un aïrêté préfectoral déterminera dans 
chaque département lés. communes qui doi¬ 
vent être considérées comme étant en région 
de plaine ou de montagne. , 

» En ce qui concerne les communes des 
régions dévastées, leur énumération est fixée 
par les listes publiées semestriellement au 
Journal officiel par les soins du ministère 
des finances, en application d^ la loi du 
30 mars 1919 et des décrets des 29 mars, 5 juin, 
20 noVembre 1920 et 30 septembre 1922, qui 
déterminent les taux et conditions d’attribu¬ 
tion des indemnités spéciales aux fonction¬ 
naires des régions dévastées. » 

Lé directeur de l’école préparatoire de mé¬ 
decine et de pharmacie de Dijon)est autorisé 
à renoncer-, au nom de cet établissement, au 
legs fait par M. Léon-Louis Aubin. 

Le territoire du Cameroun français procède 
actuellement au recrutement d’un certain 
i/ombrë de médecinscontractuels pour le. 
service’ de l'assistance médicale indigène 
dans la colonie. Voici les conditions d’admis¬ 
sion tà remplir pour les candidats, 

1” Etre Français ; 2” Docteur en*médecine ; 
3” Apte au service’colonial ; 4’ Etre âgé de 
vingt-cinq ans au moins, êt quarante ans au 
plus. 

Les contrats sont établis pour deux ans. 

La solde d’Europe -de. début est fixée à 
10.000 francs. Elle est augmentée à la colonie 
cl’un supplément égal aux 0/10, plus : 

r Une indemnité forfaitaire de déplace¬ 
ment de 2.400 francs- par an ; 

2° Une indemnité de zone journalière- va¬ 
riant, suivant la région, dé 8 à 12 francs. 


RHUMATISMES TUBERCULOSE 



Lab. COKTIAL, 10, rue Béranger, PARIS (3* ar.) 


EST OMAC 

\ Guéris 

! PAR LES 


Grains de CHARBON TISSOT 


r leur forme, par leur arôme, agissent miem qne les laxatifs. 
J^FIÈVRES, NAUSÉES, RENVOIS, CONSTIPATION, ET C. 

Un » ouilleréo i café aux repas.- 34, Boulev, de Cllchy, PARIS, 


Les “VIT0SINES CARD0L ” 

donnent un appétit incroyable et font, 
augmenter de 2 kil. en un mois ! 
— Produit très intéressant pour pro¬ 
pharmacien. - Laboratoire Louis 
Deeornoz, ORNANS (Doubs), timbrep.rép 


NOUVELLES DIVERSES 


Le chef de 1 administration de l'assistance 
publique a Paris prendra désormais le titre 
de directeur général de l’administration de 
l'assistance publique à Paris.. 

Un concours s’ouvrira, le'8 décembre 1925 
devant la faculté mixte de médecine et dé 
pharmacie de- Lille pour l’emploi de sup¬ 
pléant des 'Chaires de pathologie et clinique 
chirurgicale et obstétricale à l’école prépa¬ 
ratoire d-e ^médecine et . de pharmacie de 
Caen. 

Le registre des inscriptions sera clos un 
mois avant l’ouverture du concours. 


SANATORIUM DE LA 

M A L M A ISO .\ 

des Docteurs ANTEEAUMÈ et.ICUn 

4, place Bergère, RUEIL (S.-et-O.) Tel. 17 
TRAITEMENT 

des AFFECTIONS NERVEUSES f 
des PSYCHOPATHIES 
èt des MALADIES de la NUTRITION 

81 aliénés, ni contagieux Prit forfaitaire sans supplément 



ÉTABLISSEMENT THERMAL de POUGUES -LES- EAUX ,73 


(NIÈVRE) 


Station des Dyspepiiques, des Neurasthéniques, des Convalescents 

CASINO, THÉÂTRE, DANCING, TENNIS, FÊT ES en PL E I N AIR.e 
Splendide Hôtel et Hôtel du Parc administrés par la Compagnie des Eaux de Fougues. 


Z) Vous n’avez pas encore fait f Z 
-J la vraie Zomothérapie Ci: 

si vous n’avez pas employé la 

ZOMINE 

epii est du ni ^ Pr ° fascur CHARLES RICHET 
Crante P { *! ma mus culaire, cru, pur, sec et total, 

0,s Plus actif que la viande crue 



C HEZ le tuberculeux qui prend 
de la ZOMINE, la peau et 
les muqueuses se rccolorent, l’état 
général s'améliore, l'appétit renaît. 
Puis, la fièvre s'atténue, la toux et 
l’expectoration diminuent, les ba¬ 
cilles de Koch deviennent plus 
rares ou disparaissent. 

■yous serez certain d’obtenir 
” une véritable transformation 
de vos malades en traitant par la 
ZOMINE : les tuberculeux, les 


Les principes actifs et 

QUATRE KILOS 

de VIANDE de bœuf 
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S La Clip Sanatorium i CMteau île Portlenl 
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(LA ROCHELLE) 



Les malades trouoent au Château 
de Port-Neuf le confort le plu s 
moderne dans un site agréable. 
L’Etablissement est situé en bor¬ 
dure de la mer et il est entouré 
d’un immense parc très boisé. ' 

Aucun Etablissement ne peut 
être comparé au Château de Port- 
JNeufpar les avantages qu’il pré¬ 
sente. C’est la cure idéale pour 
les débilités, les anémiés, les 
fatigués, tes convalescents de tou¬ 
tes maladies. 

Prix extrêmement modérés, in¬ 
férieurs à ceux de la plupart des 
bôtels. 

Pour tous renseignements, 
écrire à M’”' le D' RAYTON, 
direct.-propriétaire, Château 
de PORT-NEUF, La Rochelle 
( Char enté -Inférieure). 
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Cours d’Orthopèdie de M. Galot 
à Berck-Plage 

Institut Calot le Lundi 3 août 1925 


Avec exercices pratiques individuels. 
En une semaine de 9 heures à 19 heures, 
enseignement de l’Orthopédie indispen¬ 
sable aux praticiens. Pour médecins et 
étudiants de toutes nationalités. Le nom- 
bre-des places étant limité, écrire dès 
maintenant au D r Fouchet, cliniqu.e-Ca- 
lot, 69, Quai d’Orsay, Paris, ou Institut 
Calot, Berc\-Plage (P.-de-C.). 

' RÉSUMÉ DIj PROGRAMME 

i, -1" Technique-des appareils et moulages et' 
îles ponctions et- injections ; 

( y Tuberculoses des os, articulations, gari- 
Jgp.ns (abcès froids, .adénites, .Epididymites, 
péritonite tuberculeuse, spina-ventosa, tu¬ 
meurs blanches, coxalgie, mal de Pott) ; 

/ S* Déviations congénitales et acquises : lu¬ 
xation congénitale, pied bot, paralysie infan- 
ïtilè, pied plat, scoliose, torticolis, difformités 
rachitiques, coxa-vara, etc... 

BÈA* Maladies non tuberculeuses des os, arti¬ 
culât inns et ganglion.-.. — Fractures (col de- 
fémur. de cuisse, etc...) ; 

|Bg5? Les dernières acquisitions en orthopédie : 
Bgva) Le traitement moderne de la sconose ; 

U liY Diagnostic et traitement des autres ma 
7 laclies non tuberculeuses, de la colonne verté- 
P lirait- : 

fci c) Nouveau traitement de la luxation con- 
; génitale. Comment éviter les récidives et 

d) Rénovation et simplification de la pathor 
f ægie de la hanche il tous le.s âges. Rôle capi- 
Rpr,- Ignoré jusqu'i-ci, des subluxations congé- 
ritàles. 

>piit des subluxations congénitales mécon- 

X" Prés de la moitié des cas actuellement 
étiquetés coxalgie ; 

i 2" Les hanches étiquetées arthrites sèches- 
déformantes, rhumatisme localisé, mbrbus 
' coxne similis (et la signature radiographique 
- de la subluxatiôn existante, c’est le‘« cotyle â 
double fond de Calot. ») ; 

3' Tons les cas de ,.la prétendue maladie 
b nouvelle inventée par Legg- baptisée ostéo- 
| chondi'ite et coxa plana ; la preuve faite que 
; tous les cas qui en ont été publiés sont en 
«Égalité des siibluxetions congénitales qu’on 
avail méconnues. 


Société de médecine ei d’hygiéne coloniales 


La réunion mensuelle ordinaire de juin eut 
lien à l'Institut -de médecine coloniale, 40, al¬ 
liées Léon-Gambetta, avec -l’ordre' du- jour, sui¬ 
vant : 

1° Epidémiologie du Kala-Azar à Marseille, 
par MM. d’Astros et P. Giraud ; 2» A propos 
du traitement du paludisme, par M. Seguin- , 
3° -Acquisitions récentes sur la lèpre depuis 
la dernière -conférence' de Strasbourg, par 
MM. P. Vigne et A. Fournier ; 4° .Résultats 
du traitement d’une lèpre mixte par les 
éthers de Chaulmogra, par MM. A. Darçoürt 
et R. Imbert. ; 5° Sur un cas de lèpre ars’eno- 
résistant et le traitement de la lèpre eh gé- 
mêfal, par Mme Delanoë. 


ECOLE DE PUERICULTURE DE LA FACULTE 
DE MEDECINE DE PARIS 

(fondation francô-américainey 
‘04, rue UesnOuettes, Paris (XF).\— Direc¬ 
teur : M. Le Professeur A. Pinard. — Ensei¬ 
gnement fpour: Etudiants et. Docteurs en 
Médecine. 


Les étudiants en médecine pourvus de seize 
inscriptions -Rt' les docteurs en médecine sont 
admis aux consultations, de l’Ecole de Puéri¬ 
culture..: àuMpiéséntâtion. d’une carte -spéciale 
qui leur- -est remise- sûr demande adressée à 
M. le Doyen xle la Faculté de Médecine de 


Enéreignajpent complémentaire réservé aux 
etudiants ea- médecine pourvus de vingt ins¬ 
criptions et%ux docteurs en médecine français 
et étrangers: 

L’enseignement aura lieu à partir du 22 juin, 
sous la direction de M. le Professeur Pinard, 
et de MM. les Professeurs Couvelaire, Marfân, 
T.é.cm Bernard, les docteurs Weill-Hallé, mé¬ 
decin de l’Hôpital de la Charité, Lévy-Solai, 
agrégé, accouchéu-r de l’hôpital Tenon, M. 
Armand Guillon, directeur de l’Office public 
d’hygiène sociale du département de la Seine, 
avec la colaboration de MM. les Docteurs De- 
vraigne, accoucheur de I hôpital Lariboisière ; 
Lemaire et Marcel Pinard, médecin des hô¬ 
pitaux ; Chailley-Bert, chargé de cours à la 
Faculté : Vltty, Paraf, Hallez, Powilewicz, 
anciens ehefs .de clinique ; Dorlencourt, chef 
de laboratoire . ; Collin,- . ancien interne -des 
hôpitaux ; Rousseau, chef de .laboratoire à 
!'Ecole- de Puériculture. 


■ Ce-t enseignement dure environ deux mois 
e . comprend : 


a) Un stage dans ées dispensaires de l’Ecole 
de Puériculture ; 

b) Des leçons, dés .démonstrations et des 
travaux pratiques ; 

c) Douze visités d’œiivres d’hygiène et de 
protection de la mère et de l’enfant. 

Droit, d’inscription : 150 francs: 


Pour tous renseignements, s’adresser au 
-Docteur B. Weill-Hallé, secrétaire général,. 64, 
rue Desxioü-ettes, Paris (15').' ■ 


Concours d’ophtalmologiste des hôpitaus 
de Paris 


Epreuve écrite : Zonule dé Zinn et accom¬ 
modation. 

MM. M-ontbrun, 30 ; Lagrange, 29 : Hart¬ 
mann, 28 ; C-ousin, 26. 

Epreuve clinique : Hîfrtmann, 20 ; Mont- 
brun, 20 ; Lagrange, 17 .• Cousin, 17. 


Concours de Médecin des hôpitaus 


Consultation écrite : 

MiM. Mouquin, 19.09 : Moreau, 20 ; Léon 
Kindberg, 19 : -Carré, 19.27 : Chevalley, 19‘ : 
Hut-inel-, 20 : Levësque,. 19 ; Nicaud 19 ■ 41a- 
jouanine, 19.27 : -Pruvost, 20 : Hagueneau 
- " 19.36 ; Jacquet, 19.36. 


.9.09 ; Guthmam 


Les Conseils du Chauffeur 


Pour roder des soupapes 

un peu inaccessibles 

-La pinc-e à papier, que l’on emploie d’habi¬ 
tude pour réunir rapidement plusieurs feuil¬ 
lets volants,, peut servir en matière de. répa- 
ratîoh automobile à une foule d’usages-, Par 
exemple elle peut être utilisée pour immobi¬ 
liser la tête d’un, boulon lorsqu’on veut dé¬ 
visser ou Visser l’écrou à l’autre extrémité. 

La pince ne serre pas très fort, sur la tête 
du -boulon, mais étant • donnée sa longueur; 
elle vient buter contre les- pièces voisines et 
s’oppose à la rotation.-du boulon pendant 
qu’on travaille sur l’écrou. S’il s’agit évi¬ 
demment de résister à une forte pression les 
lamés de la pince ne sont pas suffisamment 
rigides, c’est «ne question de mesure’. ' 



Nouvelle préparation 
définie, stable 

en bottes de 12 ampoules de 1 «s contenant chacune : 
Nucléinate de Strychni ne défini.. \ milligr. 
et Cacodylate de Boude..*. .. 0 gr. 05 

Injections indolores 



Un emploi qui rappelle. celui auquel la 
pince à papier est destinée, est celui qui con¬ 
siste -à assujettir sur une pièce le joint qu’on ; 
doit placer, soit qu’il s’agisse de découper-ou . 
de rectifier, ou d’indiquer l’emplacement, des 
trous- pour 1-e passage des boulons ou tout 
autre travail du même ordre. 

Dans ce .cas les deux -pinces maintiendesnt 
commodément la garniture, sans qu’on ' soit 
obligé-, de récourir à une des presses, d’aius- 
t-eurs, trop puissantes pour cet usage et 
qu’on ne trouve jamais- dans une trousse. 

Enfin on peut utiliser la pince comme sup¬ 
port de lampe et constituer ainsi une lampe 
balladeuse que l’on fixe facilqmeÿlvsuf des 
pièces de peu d’ëpaisséür. Le fil" conducteur.. 
de la lampe est attaché facilement sur la pin¬ 
ce, grâce aux œils des -parties par lesquelles 
on saisit l’appareil. 

On peut alors placer commodément la, 
lampe balladeuse sur les ailes des) fers du 
.châssis, sur les. garde-bou-e, sur de petites 
tiges et disposer l’éclairage de- la- façon la 
plus commode pour une réparation quelcon¬ 
que. 

WEISS, lng. E. C. P. 


INFECTIONS 
et CONVALESCENCES 


Laboratoires du D’ LEPRINCE 



6. Rué d'Assas 

PARIS Vit 


NOUVELLES BRÈVES 


A la dernière réunion de la Société clinique 
de médecine mentale,' qui a au lieu le lundi 
15 juin, ont eu lieu les communications sui¬ 
vantes 

1" MM. Durand-Saladin et Desport (service 
de M. Henri Colin). - Syphilis' cérébrale, ta¬ 
bes et syndrhmès paralytiques.'— Présenta¬ 
tion de malade ; 

2” MM. X. Abély et Bauer. — Démence pa¬ 
ranoïde et syphilis, cérébrale. — Présentation 
de malade ; 

. 3” MM. R. Dupouy, et X. Abély. — Exhibi¬ 
tionnisme chez un parkinsonien. — Présenta¬ 
tion de malade. 


STROPHANTUS 


:QranulesdeCatillon| 

S A 0,001 EXTRAIT TITRÉ D* 

• C’est avec ces granules qu’ont été faites les observations discutées h l’Académie en 1889; elles 

• prouvent que 2 à 4 par jour donnent une diurèse rapide, relèvent vite le cœur affaibli, dissipent 

S ASYSTOLIE DYSPNÉE, OPPRESSION, ŒDÈMES, Affections MITRALES, CARDIOPATHIES des ENFANTS et VIEILLARDS, etc. 

2 Effet Immédiat, — innocuité, — ni intolérance ni vasoconstriction, — on peut en faire un usage continu. 

fctranulesdeCatillon à 0.0001 Élit CRIST. 

• Tonique du Cœur par excellence, tolérance indéfinie 

2 Nombre de Strophantus sont inertes, d'autres toxiques; les teintures sont infidèles, exiger Is Signature CATILLON 

• Sri* de l'deadsmit de Meitcini pour "Strophantus et (trophantlae", médaille d'@r <§spos. osur. iB00. j 

fcaaaaeaaaaaaeaa a noo^st-Mart., 



toute origine, mieux que ne font les 
alcalins couramment usités : bicarbo¬ 


nate, craie, magnésie, etc. 


Il MMAf A BRUSQUEMENT les vomissements 
nA A wlv qui terminent les crises tardives, 
les vomissements pituiteux des 
alcooliques, les vomissements 
des nourrissons. 

Diminue ('HYPERSÉCRÉTION,active 

l’élimination gastrique et 
modifie favorablement le 
chimisme gastrique. 


LABORATOIRES P. LONGUET, 34, rue Sedaine — PARIS 
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1 CALVAIRE BUII DOCTEUR | 

E Grand roman de Moeurs médicales 

j Par Johanès GRAVIER j 

(SUITE) 


— Assez ! assez ! lui crie le docteur, hors 
de lui. J’aurai travaillé jusqu’à trente ans, 
faisant parfois' des nuits, des jours aussi, au. 
risque d’y laisser mon cerveau et ma raison; 
je me serai sevré des joies menues et légères 
de ‘la vie, je serai devenu interne des hôpi¬ 
taux, médaille d’or, j’aurai , conquis l’estime 
de mes maîtres, j’aspirerai enfin à l'agréga¬ 
tion, sans vous parler de mes rêves de gloi¬ 
re auxquels vous- ne pouvez rien compren- 
dre, .-tout cela pour venir vendre, avec des 
oripeaux de. pailï&ssë sur le dos. vos drOgues 
. malsaines, à de pauvres diables ! 

— Tu m’insultes, fait tranquillement le 
- vieux. — C’est vous qui m’insultez au con¬ 
traire. Vous vous êtes dit : Je l’affamerai 
tant, qu’il finira bien par rentrer au pays, 
et par faire ma volonté. 

Le vieux branle la tête eu signe d’affirma¬ 
tion goguenarde. 

— Vous, vous trompez dans votre odieux 
calcul. Vous devriez mieux me connaître. 
Line fois déjà, vous m'avez coupé les vivres. 
Je. me suis passé- de votre aide. J’ai vécu 
Dieu sait comme mais.j’ai vécu. J’ai fait ce 
que j’avais en tête de faire. Aujourd’hui, 
vous essayez de briser ma carrière. Vous re¬ 
fusez votre consentement. Soit. Mais, vous 
m’entendez, jamais vous ne me réduirez ! 

Du coin de l’œil, Cclestin semble Tui répon¬ 
dre : « Qui vivra verra ». 

— Jamais ! jamais. Quoique vous le répé¬ 
tiez, je ne suis ni un propre 1 à rien, ni un 
lâche. Etalons nos deux existences. Moi, j’ai 
risqué Uia vie plusieurs fois d-ans les hôpi¬ 
taux à sçignêr les malades, J’ai eu la niédail- 
• îô : dès épidémies. Vous qui êtes si sévère, si 
orgueilleux, qu’avez-vous fait ? 

— J’ai tué un Prussien en 70, à la ferme 
' aux Chiens. 

A cette réponse l’exaltation de Pierre tom¬ 
be à plat. Il hausse les épaules et reprend 
haleine. 

Cette fois, les rôles, sont renversés. Si ja- 
i mais, auparavant Pierre s’était permis de di¬ 
re le tiers de ce qu’il vient dé lancer le char- 
1 latan lui eut sauté à la gorge. D’ordinaire -si 
le "docteur voulait, soutenir une opinion con¬ 
traire, même modérée ; son père se mettait 
dans des colères épouvantables qui terri¬ 
fiaient Madame Trialoup. Aussi, le fils avait- 
il pris le parti de ne plus discuter avec lui. 
Cette fois, le père entend tout cela avec une 
impassibilité bonhomme. 

— Maintenant, ie n’ai plus rien à faire ici. 
je m’en vais. — Le train de quatre heures est 
parti. - 

— Demain matin. — A ton aise. 

C.’est la rupture définitive — A ton aisp 
gars ; qui -sait ? .Ün jour tu regretteras peut- 
être de ne pas vendre mon heaume et ma 
pommade, sur les places publiques ! 


CHAPITRE IX . ' 

Le valet de chambre de M. Desenne vient 
à peine de lui remettre- le courrier du ma¬ 
tin que sa fille et sa femme se précipitent 
dans son cabinet de travail, anxieuses. Il les 
arrête d’un geste navré; 

La mère 

— Pas de nouvelles encore ? -■ Toujours 
"pas. 

Christiane ne dit met, mais sa jolie figure 
sc bouleverse. Sa lèvre puérile se gonfle lun¬ 
dis qu’une déception douloureuse fonce scs 
yeux bleus : 

—■ Tu ne trouves pas ce silence étrange v 

— Incompréhensible. Pierre est parti le 8. 
Vraisemblablement., il devait écrire le lende¬ 
main au matin. C’est le 12, aujourd’hui. Nous 
n'avons encore rien. 

— Que penser d’un pareil manque d’em¬ 
pressement ? 

— C’est bien inconvenable. 

— La poste a peut-être du retard. Tes pen¬ 
tes communes sont si mal desservies, suggère 
Christiane. 

— Je ne dis pas. Malgré, tout, depuis le 8, 
nous devrions avoir une lettre. 

— Père, si elle s’était égarée ? 

• — C’est improbable. . 

— 11 est peut-être souffrant, suggère, à nou¬ 
veau vivement la jeune fille dans son ardent 
désir d’innocenter à tout prix celui qu’elle 

— En. tout cas, son père aurait pu écrire. 
Au fond, il est sans excuse. Comment ! voila 
un garçon que nous recevons ici comme un 
fils, à qui nous destinons ce. que nous avons 
de plus cher... 

L’ex-commissaire-priseur s’interrompt sur 
un coup d’œil énergique de sa femme qui lui 
montre du regard leur Christiane prête à 
pleurer. 

— A quoi bon raisonner et s'emporter sur 
des hypothèses. La lettre de M. Trmloup ne 
peut tarder à présent. A'ttendons-la pour 
nous faire un jugement. 

A midi, tous trois déjeunent. tristement, 
sans un mot. La pauvre Christiane songe 
aux repas d’autrefois ou elle; dînait gaiement 
à côté du docteur. Elle ne peut se résigner 
à le croire oublieux et indifférent. 

Au dessert, le domestique apporte une let¬ 
tre à Monsieur. 

— Enfin, déclare Desenne. 

Christiane devient rose, s'agite. Le servi¬ 
teur éloigné, Madame demande ; 

— Du docteur 7 — Oui, maman, je recon¬ 
nais récriture; — Ce n'est pas trop tôt. . 

i.A suivre.) 


Service de Santé militaire 


Réserve 

Sont annulés le décret du 13 février 1923, ên ' 
ce qui concerne la nomination de M. Manchou 
Hadj ben Abdel Kader au grade de médecin 
aide-major de 2' classe à titfe définitif, et.le 
décret du 8 juin 1924, en cd qui concerne sa 
promotion au grade de médecin .aide-major, 
de 1”- êlasse à titré définitif. 

Mutations. — ATm-ée active ■ 
Médécinsunajors dé-.2* classe 

M. Faur, de i'infirhierie-hôpital de Sarre- 
iouis, est affecté au 9’ battaillon de chasseurs, 
à pied à Morhangé. 

M. Brouard, des territoires clu Sud-Algérien, 
est affecté, au 90’ rég. d’infanterie à Château- 

Médecin aide-major, 

M. Fière, du 43” rég* d’infanterie, est mis 
hors cadres et affecté,aux troupes d’occupa-, 
tion du Maroc. 



» Le plus Puissant Reconstituant général 
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Littérature et Echantillons : Etablissements MOUNEYRAT, 
13, Bne dn Chemin-Vert, à VTLLENEUVE-la-GARE NNE, prit St-DENIS 

r. 


Naline 


’ANÉES 


,_ilcatlon Arsenio-Phosphorée 

à base de Nuclarrhine). 

Indications de là'Médication 
Arsenicale et Phospjjorée organique: 

TUBERCULOSE, BRONCHITES 
LYMPHATISME, SCROFULE 
ANÉMIE, NEURASTHÉNIE, ASTHME, DIABÈTE, AFFECTIONS CUTANÉES 
FAIBLESSE GÉNÉRALE, CONVALESCENCES DIFFICILES, 


M. le n)£decin principal Béguin . (Eugène- 
Aristide), du port de Brest, a été^tdmis à faire 
valoir ses droits à la retraite, à titre d’an¬ 
cienneté de services et par application de-la 
lui sur la limite d’âge, pour compter du 28 
juin 1925. 


Service de santé de la marine 


Sont rayés des cadres des officiers de 
serve de l’armée de mer les officiers du corps 
de santé ci-après désignés, qui ont dépassé 
de cinq ans la limite d’âge d’activité des c" 
liciers de leur grade : 

M. Fossard. médecin en chef île 2” class 
du .port- de Cherbourg, pour compter du 1" 
mai 1925. 

M. Martenot, médecin en chef de 2‘ classe, 
du port de Brest, pour compter du 9 juin 
1925. - - 


M. Aubert, médecin de 1” clsase, du port 
de Cherbourg, pour compter du 8 juin 1925. 


M. le-médecin de T* classe Aubert est placé 
dans la position d’officier honoraire. 


Composition du jury de concours pour 
l’admission à l’école principale du ser¬ 
vice de santé de la marine en 1935. 


. LIGNE MÉDICALE 

Président : M. le médecin général de-2* clas-, 
se Barrat. 

Membres : M. le médecin- en chef de 2* 
classe Brunet ; M. le médecin de 1" classe 
Scdeard. 

' Membre suppléant . M. le médecin princi¬ 
pal Hainet. 

M. le capitaine de frégate Mouler (H.), com¬ 
mandant lé centre militaire de la marine à 
Paris, sera adjoint au président du jury 
pour les épreuves d’aptitude physique. 

Le nombre de' places mises au concours 
pour l'admission 'à l’école principale du ser¬ 
vice de santé de la marine', en 1925, a été 
fixé ainsi qu'il suit : candidats à quatre 
inscriptions : 88 places, dont 18 pouf là 
marine et 70 pour J.es troupes coloniales. 

Les épreuves d’admissibilité auront lieu les 
27 et 28 juillet 1925 à Paris, Bordeaux, Brest, 
Rcchefort et Toulon, ’ dans les conditions 
fixées par l’instruction publiée au Journal 
officiel » du 8 janvier 1925. 
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! Vitamines Végétales et Animales ! 
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Deux rapports très importants présentés au Gongrès de jWédeeine légale 


LE CANCER D’ORIGINE TRAUMATIQUE 


LA CRIMINALITÉ DES BLESSÉS DU CRANE 


Cette question, étudiée par A/IM. Cordonnier et Muller, de Lille, pose un grave 
problème de médecine légale 


De nombreux faits cliniques et expéri¬ 
mentaux, des observations nouvelles,;, ap- 1 
parues ou rassemblées depuis 1907, d$ns.lp, 
patholigie des cancers, nous perilrntfent 
de confirmer et- d’étendre les concluions 


développées par le Professeur Segonif'. et** ies-Jimitcs de la loi: 
nous obligent à ranger le trautaatismè^Lqjgg jptr 11 faut que, dès l'apparition des prê¬ 


tant, que violence extérieure et soudaine, 
parmi les éléments conditionnant, dans 
certains cas, révolution des tumeurs, ma¬ 
lignes. 

Nous ne pensons pas qu’à lui seul un 
traumatisme puisse transformer une cel¬ 
lule normale d’un tissu en une cellule 
cancéreuse. Mais nous pensons qii’un 
■ traumatisme est susceptible de préparer 
localement le terrain, d’amorcer la lésion 
qui pourra devenir néoplasique.si le sujet 
porte en lui en puissance une prédisposi¬ 
tion spéciale. 

Il est vrai que, scientifiquement, nous 
ignorons encore tout du processus intime 
endocellulaire qui crée la première cellule 
néoplasique, parce que la biophysique ou 
la biochimie cellulaire commence seule¬ 
ment à nous apparaître. Et certains ne 
veulent pas admettre qu’une cause aussi 
simple qu’un traumatisme puisse détermi¬ 
ner l’apparition d’un processus aussi com¬ 
plexe et aussi grave que le processus can¬ 
céreux. 

Et pourtant nous avons les exemples de 
la partliog'énèse expérimentale en zoologie 
et, de la catalyse en chimie... 

. Pour nous, si nous ne nous plaçons pas 
uniquement sur le terrain scientifique et si 
nous raisonnons en médecins experts de¬ 
vant apporter une solution aux problèmes 
posés, nous sommes amenés à considérer 
qu’un traumatisme est susceptible de dé¬ 
clancher l'apparition d'un processus néo¬ 
plasique malin, qu'il peut révéler une tu¬ 
meur préexistante, qu'il peut aggraver un 
cancer évoluant. 

Certains épitiiéliômas qui, jusqu’ici, n’é¬ 
taient considérés comme susceptibles do 
rentrer dans le cadre de la loi do 1898 doi¬ 
vent en bénéficier. Il en est ainsi de cer¬ 
tains cancers du goudron apparus dans 
des conditions spéciales : contact acciden¬ 
tel unique, intégrité préalable de la ré¬ 
gion, développement au point lésé d’un 
épithélioma dans un délai inférieur à 3 
ans. 

Les notions plus complètes que nous 
possédons maintenant sur les cicatrices 
nous permettent de pénétrer un peu le mé¬ 
canisme de leur cancérisation secondaire. 

Le délai d’apparition de ces cancers des 
cicatrices qui, jusqu’ici, était considéré 
comme très prolongé, semble, d'après cer¬ 
taines observations récentes, pouvoir être 
parfois même inférieur à trois 'ans. Le 
traumatisme initial qui les a produites, 
s’il résultait d’un accident de trâvail, en 
est donc resnonsalbe. 

D'autre paît, il est établi et confirmé, 
depuis Segond, qu'un traumatisme en 
détruisant l'équilibre cellulaire ti une ci¬ 
catrice, d’un naevus, ou d’un vieux cal. 
peut faire apparaître en ce point un épi¬ 
thélioma, un sarcome, ou un mélanome, 
dont il doit être considéré également com¬ 
me responsable. 

Les observations nouvelles publiées de¬ 
puis 1907 ont également confirmé qu’un 
ostéosarcome pouvait, dans certains cas, 
être considéré comme d’origine traumati¬ 
que. 

Tl est bien entendu que nous réservons 
la question des tumeurs des organes pro¬ 
fonds encore à l’étude, jusqu’à cé.\ que 
nous possédions des exemples plus pro¬ 
bants. 

Conditions pour que l’on puisse admettre 
la relation de cause à effet 

Pour que la loi de 1898 sur les accidents 
du travail puisse entrer en ligne de comp¬ 
te, il faut que la tumeur apparaisse dans 
les conditions suivantes : 

1° Il est. indispensable que la région 
traumatisée soit, au préalable, non cancé¬ 
reuse. et que cette intégrité absolue nous 
soit précisée médicalement, dans la limite 
de nos moyens actuels d’investigation, dès 
le premier examen , 

2° Il faut que le traumatisme ait été 
réel , et assez intense et que cela soit établi 
par les circonstances de fait, et les certifi¬ 
cats médicaux ; 

3° ,11 faut due la tumeur soit apparue au 
point traumatisé ; 

4° Il faut que la symptomatologie ait été 
continue, avec cependant possibilité de pé¬ 
riodes de latence ; 


. 

Ji? Il faut que les premier: 
dévolution de la tumeur 


symtômes 
soient pas 
moins d'un mois à six semaines 
le traumatisme , le délai maximum 
trois ans pour rester da 


•mptômes douteux, si l’on soup¬ 
çonne un ostéosarcome, une ou des radio¬ 
graphies soient faites pour confirmer le 
diagnostic ; 

7° Il est enfin indispensable de faire un 
examen histologique, soit après biopsie, 
soit après néeropsie. 

Si, au -contraire; les faits nous mettent 
en présence d’un traumatisme survenu 
sur un point déjà cancéreux, nous n’ad 
mettions I’aggravation traumatique que si 
les symptômes en. sont apparus dans un 
délai très court après la contusion. 

Règles proposées pour l’indemnisation 
dans les cancers iraumatiques 

La relation de cause-, à effet entre un 
traumatisme et une tumeur maligne étant 
admise, comment indemniser l’accidenté ? 

Sur ce point, les discussions élevées 
après la guerre n’ont pas abouti à l’accord 
des auteurs. Les uns, comme Dclbret, et- 
Brault, donnent cent pour cent au mutilé, 
si le cancer résulte d’upe plaie de guerre, 
et dix ! à vingt-cinq, pour cent, si le cancer 
a seulement été aggravé par la blessure. 
Les autres, avec Darier, tout en attribuant 
cent pour cent dans le premier cas, don¬ 
nent dé vingt à quatre-vingt pour cent 
dans ‘le second. 

Nous ne croyons pas juste une telle éva¬ 
luation. A notre avis, dans chacun deSj 
cas étudiés plus haut, deux hypothèses 
peuvent être envisagées V 

A. Tumeurs provoquées. — Si, chez un 
blessé, avant vu se 'développer une tu¬ 
meur maligne comme conséquence de son 
accidepi, une intervention ou une action 
thérapeutique amène la guérison, le bles¬ 
sé se iW considéré .comme en état d’incapa¬ 
cité temporaire jusqu’à la consolidation de 
ses’ lésions et la reprise du travail ; puis 
l’infirmité sera évaluée du fait de la mu- 
i dation absolument comme dans un ac¬ 
cident ordinaire. 

Si l’intervention est impossible ou inac- 
ceptée,' ou çi l’action thérapeutique est 
inefficace, il conviendra de laisser le bles¬ 
sé en état d’incapacité temporaire jus¬ 
qu’à son décès. 

B. Tumeurs aggravées. — A notre avis, le 
traumatisme qui a entraîné, par son in¬ 
tervention, l'arrêt du travail en provo¬ 
quant l'extension plus rapide de là tumeur, 
donne à l’ouvrier le droit au demi-salaire 
jusqu’à son décès. Mais, si à la suite d’u¬ 
ne intervention chirurgicale, l’ouvrier de¬ 
meure mutilé ou si la. mort survient par 
suite de révolution de la tumeur mali¬ 
gne, il J est impossible d'attribuer au trau¬ 
matisme la responsabilité de cette mutila¬ 
tion od de cette mort. Cette responsabilité 
incombe uniquement à la tumeur préexis¬ 
tante. 


L’HUMOUR ET LA MÉDECINE 



— « Allons, réüeille-toi Eusèbè, c’est 
l'heure de prendre la potion que le doc¬ 
teur t’a ordonnée pour tel*faire dormir”. 


M. Ponot, d’Agen, a défini comment on doit établie ia valeur 
médico-légale des allégations de traumatisme et de commotion 


Le premier devoir de 1 expert, c’est 
d abord d’établir le bien-fondé de l’allé¬ 
gation et d’estimer l'importance et la va¬ 
leur en soi du traumatisme crânio-céré- 
bral invoqué. 

L’examen objectif du sujet 

L'examen objectif le plus minutieux du 
sujet s’impose : examen des cicatrices, des 
pertes de substance, radiographie si néces¬ 
saire. recherche des stigmates neurologi¬ 
ques (parésie, troubles de la sensibilité, 
troubles dés réflexes, etc.). La vérification 
du fameux syndrome subjectif (céphalées, 
vertiges, éblouissements) est parfois ma¬ 
laisée. Mais on ne manquera pas de noter 
la surdité quand elle existe et d’explorer 
le labyririlb 

Les 'manifestations d’épilepsie traurnati 
que doivent être recherchées avec soin ; 
en cas de crises convulsives, on se rensei¬ 
gnera exactement sur les circonstances et 
les caractères de la crise : l’estimation des 
équivalents est parfois bien délicate ; mais ' 
elle fournit, en certains cas’ des indica¬ 
tions précieuses. 

Les amnésies 

La quèst’ion des amnésies apporte sou¬ 
vent de" grandes difficultés dans l'exper¬ 
tise. 

11 y a d’abord toute une série d'amnésies 
alléguées dont il faut établir, le bien-fondé. 
Le bloquage que font certains sujets de 
leurs souvenirs pour une période suspecte 
désarme momentanément l’expert ; il faut 
procéder avec patience et ruse pour dépis'- 
ter ees simulations d’amnésie et trouver 
des . contradictions ou des omissions com¬ 
promettantes pour le sujet. 

En fait, il n'y a guè're que la littérature 
ou le théâtre pour tenir notre curiosité 
en. haleine sür des histoiresggngoissantes 
de double personnalité. Dans la réalité 
vécue; surtout celle observée jSar des méde¬ 
cins compétents, les états seconds se bor- 
nént à des fugues de quelques jours ou de 
quelques semaines an plus.Encore ces 
dernières sont-elles des plus rariss. Les 
amnésies complètes, absolues, correspon¬ 
dant à des états seconds épi-leptiquès, gé¬ 
néralement courts, frappent des sujets 
nettement marqués par ailléurs des shg-, 
mates de la maladie comitiale. Au surplus, 
la fugue épileptique amnésique a une al¬ 
lure d’automatisme illogique, pressé, ' par¬ 
fois violent, qui surprend l’entourage. 

En dehors de ces états seconds avec 
amnésie de nature comitiale, qui donnent 
rarement, quoi qu’on puisse en penser à 
priori, des manifestations criminelles, il 
n’existe guère que des états d'automatisme 
contusionne!, lesquels su. traduisent par 
des fugues inconscientes qui ne sont pa¬ 
thologiques dans leurs conséquences qu'à 
l'occasion de circonstances (particulières. 
Telles étaient ces fugues,. observées en si 
grand nombre aux armées! pendant la 
guerre, chez les commotionnés, et qui se 
traduisaient par des délits 'de désertion, 
d’abandon de poste, etc. ; 

Il est enfin «une circonstance-particulière 
où l’amnésie peut créer pouf le médecin- 
légiste une situation délicate >vis-à-vis d’un 
blessé du crâne. C’est le cafe de certains 
sujets qui, venant de commettre un meur¬ 
tre (drame de la jalousie généralement), 
retournent l’arme contre eux-mêmes et se 
blessent gravement à la tête.- Ils ont alors 
une amnésie qui couvre non! seulement la 
période qui suit -immédiatement leur bles¬ 
sure. mais aussi les minutes qui ont pré¬ 
cédé le-drame. On conçoit que leur situa¬ 
tion au point de vue de leur défense soit 
tnalàisée. M. Rogues. de Fursac a signalé 
et commenté les' faits dè cette nature dans 
un article récent. « Comment juger, dit-il, 
quelqu’un qui est dans l'impossibilité de 
se défendre ? Et Comment un accusé pour¬ 
rait-il se défendre s’il n’a gardé aucun 
souvenir des faits qu’on lui reproche ? Le 
problème est d’aulant plus délicat que le 
drame s’était déroulé sans témoin. Il était 
notamment impossible de savoir si la vic¬ 
time n’avait pas provoqué la réaction cri¬ 
minelle par un mot injurieux, une bra¬ 
vade, une menacé ou même un acté agres¬ 
sif. » 

Une difficulté de mèmè-ordre se rencon¬ 
tre lorsffue le sujet, au Cours do l'instruc¬ 
tion, présente des accidents mentaux sé- 
fièux, une crise aiguë psychopathique qui 
le plonge dans un état confusionnel dont 
il ne sortira que plus tard, plus ou moins 
dysmnésique, parfois affaibli mentalement. 


Juger l’état psychique du sujet au moment • ij | 
du crime à travers cet écran mental est ! 
malaisé.' On a vu le problème de la res- A 
ponsabilité tranché par -un premier expert. Kj 
dans un sens positif, alors que le sujet 
n’avait pas encore commencé sa psychose t . j 
pénitentiaire, et.jugé dans un sens moins 
rigoureux par de nouveaux experts, nom- ‘ i 
tués à .l’occasion de ce fait nouveau. Gom- 
ment en effet laisser tomber les rigueurs 
de la loi sur un sujet qui justifie ainsi sa j 
fragilité -mentale ? . 

L’état mental actuel 

Il est d’autres allégations que les crises, ' J 
les amnésies, que l’on doit discuter. Ce q 
sont toutes celles qui portent sur l’étal -j 
subjectif et sur l’état, mental du sujet. Il 
est classique pour beaucoup de ces délin- j 
quants d’habitude, d’alléguer des moments 1 
d’absence, des « coups de cafard », comme I 
ils les appellent-, des impossibilités de se 
contenir et qui les empêchent d’user libre¬ 
ment de leur déterminisme. « Quand ça 
me prend, disent-ils couramment, je ne i 
sais plus ce que je fais », excuse facile, 
mais dont il faut discuter le bien-fondé. 

C’est alors qu’il s’agit de voir s’il y a _ 
chez ces sujets un véritable fonds psycËâsÿ;| 
thénique, s’ils ont vraiment des raptus 
impulsifs irrésistibles ou des obsessions" | 
vraies insurmontables. C’est de la pSy- - 
chiatrie médico-légale courante et nous 
n’insistons pas sur l’analyse de ces faits. ' 

Mais le travail le plus délicat consiste , - 
à mesurer exactement le niveau mental de ; 
ces sujets, les déficiences globales ou éldc- ' 
tives, les désordres de l’affectivité, les ffio- , 
difications du caractère. La recherche diè -I 
certains stigmates neurologiques chez les ; 
affaiblis et les déments traumatiques ( 
(tremblement, hyperréflectivité, dysâr- ’ 
thrie), les témoins objectifs du déséquilibre, 'à 
neuro-végétatif dans les cas d’hyperémoii- : 
vité acquise (éréthisme circulatoire, trou¬ 
bles vaso-moteurs, -obnubilation passagère, 
treinblemenl, astasie„ etc...), foutes ces fe- v 
cherches doivent être faites avec le plus. ; J 
grand soin. Le témoignage de -la famille, *} 
souvent intéressée, doit être contrôlé par 
celui d’autres personnes, que leur situation ;| 
met à l’abri de toute suspicion de partia- ; 
lité. 

. L’état antérieur 

Enfin, lorsque les séquelles psychiquës-3 
prennent une forme à allure systématisée;! 
(revendications, jalousie, etc...), il faudra A 
rechercher s’il n’y avait' pas en germe, du J 
déjà révélée, une tendance délirante ante-.» 
rieurement au traumatisme crânien. Rap- 1 
pelons l’observation déjà rapportée de Ver- ] 
net découvrant, chez son sujet un délire M 
de jalousie antérieur et la même jalousie M 
morbide, héréditaire, chez le père de l'iii- I 
culpé. 

Cette notion de l'étal antérièiïr a une (a 
importance capitale dans bien des circons- 3 
tances. Combien, de déséquilibrés eônstitu- j 
tionnels, en délicatesse constante avec-la i 
Justice pendant toute leur vie, n’ont fait .3 
que continuer, depuis leur traumatisme, j 
une délinquance d’ancienne date. Combien I 
de débiles mentaux n’ont fait que se parër 
d’un traumatisme pour excuser leur instjf- 1 
fisance congénitale. 

Enfin, c’est surtout dans le domaine 
des habitudes toxiques anciennes qu’il coii- 'I 
vient d’apporter des investigations atten- < 
tives, pour ne pas mettre sur le compte J 
d’un traumatisme une dégradation intel- j 
lectuelle ou un déséquilibre de l’humëàr "(j 
qui ne lui appartiennent pas. 

Les circonstances du crime 
doivent être analysées avec soin 

Elles établiront s'il y a eu 1 ou nonlpré- : 
méditation, s’il y a eu provocation et doh- 1 
neront la mesure dans laquelle le réflexe - 
meurtrier était disproportionné d’avec lès a 
causes provocatrices. Elles montreront l’Ü- j 
logisme ou au'contraire le mobile intéreS- | 
sé de certains actes, délictueux : elles sou¬ 
ligneront la pèrte du sens moral, dans ceï- é 
tains cas, chez des sujets qui, par ailleurs, 1 
avaient autrefois une tenue' et une condiii- J 
te irréprochables (tel cet instituteur ries : 
docteurs Ley et de Craëne,. coupable d’oü- S 
■tirages à là-pudeur, en pleine classe et de- I 
vant tous lés élèves), 

Enfin,, l’étude de cès circonstances révef j 
lera bien souvent l'appoint toxique ou 
l'état d’ivresse qui ont fourni un cooffk-ieùt \ 
immédint important. 
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Le FAMEUX PÉRIL de la TOXICOMANIE 


Les toxicomanes ne .s'approvisionnent 



On a remarqué que notre grand confrère 
Le Matin, tout en faisant part à ses lec¬ 
teurs de l'essentiel de la communication 
de M. Calmette, faite à l’Académie de Mé¬ 
decine ia semaine dernière, n’avait pas 
cité le nom du sous-directeur de iInstitut 
Pasteur. 

Cette omission aurait été volontaire, M. 
Calmette ayant, à différentes reprises, ma¬ 
nifesté un profond dédain pour les méde- 
/cins dont il est parlé dans la grande pres¬ 
se à l’occasion de leurs travaux, et ayant 
unème, assure-t-on, employé à leur endroit 
une épithète pérojative. 

La direction du Matin ne voulut pas, 
pour être agréable à M. Calmette, le clas¬ 
ser parmi les « charlatans » qui utilisent la 
grande presse pour faire connaître leurs 
travaux. 

Nous sommes certains que M. Calmette 
SÉfira été très sensible 'à cette attention. 


BfQuatre cents chirurgiens aniéricans, 
feaprès avoir assisté au- Congrès médical de 
r.'langue anglaise qui s'est tenu: à Londres 
b. il y a quinze jours,/ Ont débarqué en Fran- 
Kge,* non pas tant pour s'y instruire, mais 
pour s’y promener à peu de frais. 

' Ils ont été reçus à la Faculté de Méde- 
p.'cine par plusieurs ministre^ et par un an- 
Prien président du Conseil. Cet apparat po- 
p/litique n'était nullement nécessaire en 
p; l’occurrence et il eut été préférable que 
P ces confrères du Nouveau Monde aient été 
■foeçus à la Faculté par les maîtres de cette 
gi-maison. 

K Un programme varié et décousu avait 
R.,/ été établi à l'occasion de la visite de cet 
Bpîportant contingent de médecins améri- 
glxains. Ils ont été promenés de l'Hôtel de- 
K Ville au champ de courses d’Auteuil, en 
■: ; |àssant par différents théâtres, voire mê¬ 
lé me l’Elysée. 

fi:A-te 22 mai 1925, cent médecins -et étudiants 
K&en médecine du coure de Gastro-Entérologie 
Ü de l’hôpital Saint-Antoine, sont venus visiter 
gpïïhâtel-Guyon, sous la conduite du docteur 
KtJ&erioir, assisté de MM. les docteurs Brodin 
§§ v et Gain, médecins des hôpitaux de Paris. 
* Ils ont été reçus par M.'Ravel, représentant 
#/ la municipalité, -par M. Je docteur Aine, pré 
sident de la Société des médecins de Chàtel- 
'§1 Guyon. ei par M. le docteur Duchesne, secré- 
e.-- -taire général de la Société des Eaux miné- 
t;., raies de Châtel-Guvon. 

Ejj&fis ont admiré Fen-semble des Etablisse- 
i jnenis thermaux, visités par.eux en détail, et 
ont repris le train de Paris après un excel- 
lent dîner, à la fin duquel des paroles cor- 
diales et des souhaits de prompt retour ont 
P, été éctiangés. 


■ Un poste d'interne est. vacant au Sanato¬ 
rium de Ris-Orarîgis. S’adresseï- au médecin 
directeur, à Ris, ou le samedi, à 16 heures, 
tau. dispensaire 'Calmette, 22, rue de la Gla 
:cière, à Paris 


r Poste vacant de médecin spécialisé. Traite¬ 
ment annuel 20.000 francs, frais de déplace¬ 
ment eu sus. Concours sur titres clos Je 20 
juillet 1925. S'adresser : Siège centrai de l'Of¬ 
fice départemental antituberculeux d’ilie-et- 
Vilaine. 3, rue Cochardière, Rennes. î 


“INAVA" fabrique des Vaccins concentrés 
contre : 

la Pyorrhée Alvéolaire ; 

les Infections Staphylococciques ; 

[ l’Ozène ; 
les Métrites ; 

, les Bronchites Chroniques et l’Asthme ; 

du Vaccin antipyogène, etc. 
iCes vaccins s’injectent à la dose d’une à six 
igouttes, localement. (Applications de T « Im¬ 
munité locale » de Besredka). 


Le Comité départemental d’hygiène sociale, 
de l'Yonne nous informe qu'un concours sut’ 
'• titres, pour la nomination d’un médecin spé¬ 
cialisé chargé des dépensâmes de l’Yonne, 

1 Les candidats devront adresser leur dossier 
|?au Comité national de défense contre la tu- 
Bpi'culose, 68 bis, rue Notre-Dame-des• Cliampa,‘ 
| à Paris, avant le 10 juillet. 


MM. les docteurs Farjon (Albert) et Es 
candi- (Frank-Georges), médecins adjoints des 
'■sanatnrium| publics, ont été promus méde¬ 
cins directeurs de 5’ classe. 


M. le docteur Gornil, agrégé, est charge 
K d’un cours de neurologie à la Faculté de 
■fe- ; médecine de Nancy. 

K Le Comité de direction de'la Société fran- 
, .çuisc de dermatologie et de syphiligraphie 
K a décidé de porter de 800 francs à 1.500 francs 
u le montant du prochain prix Zambaco, qui 
H sera décerné en 1926. 

|, Les mémoires présentés pour ce prix et dont 
i|-' le sujet est laissé libre, au choix de chaque 
Pf concurrent, devront être adressés à M. le 
R'" secrétaire général (hôpital Saint-Louis), au 
EL- plus tard le 30 novembre 1925. 



demment pas chez les pharmaciens, d’une ma¬ 
nière illégale, à l aide d’ordonnances de com¬ 
plaisance de.s, médecins ; aucun médecin 
semble-t-il, m’accepterait de jouer ce rôle. Ils 
achètent les-'quantités - énormes de drogues 
qui leur sont nécessaires à des intermédiai¬ 
res de contrebande qui leur font payer chef, 
les risques ' de. leur, dangereux métier. Les 
intermédiaires", sont souvent recrutés parmi 
des repris de justice incapables de gagner 
leur vie. et qui risquent' tout, même la pri¬ 
son, pour alimenter les toxicomanes. Lors¬ 
que la police capture ces intermédiaires, elle 
les trouve généralement porteurs de quantités 
énormes de toxiques, quantités se chiffrant 
par kilos. Lq prix élevé des drogues, joint 
à l'impossibilité de se livrer à un travai' 
régulier, est un frein naturel q.ui limite au¬ 
tomatiquement la toxicomanie, dans les villes 
cosmopolites comme Paris, et autres ville;», 
du monde où se donne rendez-vous un mon¬ 
de hétéroclite enrichi et désoeuvré, venu de 
tous 'es points de la terre. Paris doit comp¬ 
ter au plus quelques centaines de toxicoma¬ 
nes dont la plus grosse partie sont des étran¬ 
gers riches, arrivés à Paris au hasard de -leur 
vie de vagabondage à travers les capitales. 
Paris est d’ailleurs loin d’avoir le monopole 
des toxicomanies. 

» La publicité organisée autour des toxico¬ 
manies fait que le public voit des toxico¬ 
manes .partout, mais si on juge sainement et 
qu’on fasse la part de l’exagération, la toxi¬ 
comanie est heureusement une affliction 
rare. » 


Ges lignes sont empruntées à uiieétude 
de M. Tourné, publiée dans le Concourt, 
Médical. 

Dans un article que nous, avons publié 
ici même, en 1922, et qui a ,été repris et 
commenté dans la grande presse, nous 
avons dit également combien tout, le tapa¬ 
ge fait autour des cocaïnomanes .nous sem¬ 
blait hors de proportion avec la réalité. 

Les choses sont beaucoup plus simples. 

Pour quelques quarterons de désœuvrés 
qui s’intoxiquent, il ne faut pas légiférer 
à l’aveuglette, et pousser les magistrats, 
médicophobes par nature, à voir .un sus- 
■pect dans tout praticien qui fait figurer 
opium, cocaïne ou morphine dans une or¬ 
donnance. • 

Nous ajouterons en terminant que les 
médecins, enclins aux communications, 
sont bien un peu pour quelque chose dans 
cet état d’âme. Car, à l'origine de ce mou¬ 
vement d’opinion, contre les toxicomanes, 
nous retrouvons les « observations » com¬ 
muniquées à quelque société savante par 
des cliniciens qui crurent voir une épidé¬ 
mie là où il n’y avait que quelques cas 
sporadiques. 

Il est temps de dire très fort que -le pé¬ 
ril de la toxicomanie collective A est 
qu’illusion ou battage. 


LE MONDE MEDICAL 


Naissances 

Le docteur Raoul . Gauthereau . et Mme, / 
née Lucienne Gauthier, sont, heureux d’an¬ 
noncer la naissance de leur fille, Annette. 
Paris, le 5 juin. 

Le docteur Laforge et Mme, née Beil- 
la.rd, sont heureux de faire part de la 
naissance de leur fils, Jean. 

Chez M. le docteur René Viilar, de Bor¬ 
deaux, ancien chef de clinique chirurgica¬ 
le, et Mme, un fils, Jean. 

Chez M. Je docteur A. Got, de Bordeaux, 
oto-rhino-laryngologiste, ancien interne 
des hôpitaux, et Mme, un fils, Michel. 

Fiançailles 

On nous annonce les fiançailles de Mlle 
Suzanne Voisin, fille du docteur Henri Voi¬ 
sin et de Mme, née Gallet, avec M. Emile 
Roulier, ingénieur des ponts et chaussées, 
fils de M. Paul Roulier, ancien chef du bu¬ 
reau des titres à la Préfecture de la Seine, 
et de Mme, décédés, petit-fils de Mme Pros- 
per Rondeau. 

Mariages 

Nous apprenons le mariage 

De M. le docteur Boulanger (de Meiz), 
ancien interne des hôpitaux, décoré' de la 
croix de guerre, et Aime Burguburu. 

De M. le docteur Grenier de CaidenaJ 
(d'Argelès-Gazost), ancien interne des hô¬ 
pitaux de Bordeaux, etief de laboratoire à 
la Faculté de médecine, avec Mlle Marie 
Maître, de' Bordeaux 

Nécrologies 

Nous apprenons la mort de M. le doc¬ 
teur Paul Daniel, pieusement décédé, le 
10 juin, au château d’Epagnes (Indre), 
dans sa 49° année. Le présent avis tiendra 
lieu de faire-part. 

On annoncé la mort du docteur Paul 
Couillaud, légion d’honneur et croix de 
guerre, décédé subitement, à Maillot (Al- 
■ gérie), le 9 juin. 

On nous prie d’annoncer la mort, à 
l’âgé de 44 ans, de M. Eugène Eschbach, 
pharmacien à Rôcroi (Ardennes), survenue 
le 17 juin 1925. 

On annonce la mort du docteur Mai c Le- 
conte, médecin des hôpitaux, croix de 
guerre, décédé le 17 juin, en son domicile, 

I, place Victor-Hugo, .à l'âge de 42 ans. 

On annonce la mort du docteur Ranwez. 
professeur à l’IJniversité de Louvain, pré¬ 
sident de l’Académie Royale de médecine 
de Belgique, président de la Commission 
permanente de la pharmacopée, officier de 
l'ordre de Léopold, décoré de là croix civi¬ 
que de l re classe. 

Nous apprenons les décès suivants : 

Mme Denis, mère de M. le docteur De¬ 
nis, interne des hôpitaux de Çordeaux. 

M. le docteur Patarroni, ancien externe 
des hôpitaux, 84, cours Saint-Médard, à 
Bordeaux, décédé des suites de maladie 
contractée au front. 

Mme Parceiier, mère de M. le docteur 
Parcel'ier. chirurgien des hôpitaux de Bor¬ 
deaux. 


La dernière leçon de m. le proi. Ch. Riche! 


M. le professeur' Ch. Richet a donné, 
vendredi, 1a, dernière leçon de son ensei¬ 
gnement au grand amphithéâtre de Ja Fa¬ 
culté de médecine. Il a exposé, devant, un- 
auditoiré considérable, l'œuvre du Labora¬ 
toire de physiologie depuis cinquante ans. 
L'heure où nous mettons sous presse-nous 
oblige à reporter au prochain numéro le 
compte rendu de cette leçon. 


un syndical gênerai des chirurgiens français 
uieni d’Sire fondé 


Le- conseil d’administration provisoire de 
ce syndicat est ainsi composé : MM. I.eeène. 
Lenornmnt, Bauiugartner, Deniker (Paris), ■ 
Lambrete (Lille), Jeanbre.au (Montpellier), 
nuyot (Bordeaux), Leriche (Strasbourg), De- 
lagénière, Rerion, Cotte, Lemaître. Bollete, 
Schwartz, Lapeyre. 

Une assemblée générale, à laquelle seront 
convoqués tous les membres fondateurs, aura 
lieu en octobre à Paris, au cours du Congrès 
de chirurgie. 

Questions mises à l’ordre du jour : 

I. Les assurances sociales au point de vue 
chirurgical (condition d'hospitalisation). — 
Trois rapporteurs -. MM. Leriche (de Stras¬ 
bourg), Descomps (de Paris), Lapeyre (de 
Tours). 

II. Rapports du fisc avec les maisons de 
santé privées. — Rapporteurs : MM. Sikora 
(de Tulle), Viarmay (de Saint-Etienne). 


J. Crinon. 


A l’inauguration du Monument aux Morts élevé à la Faculté de Médecine de Paris 



La photographie supérieure a été prise par L’INFORMATEUR MEDICAL au mo¬ 
ment OU LF, CORTÈGE PROFESSORAL ÉTAIT RÉUNI A I.A PORTE DE LA FACULTÉ r-OI'R Y RECEVOIR 

M. le Président de pA République. De gauche a droite, M. le Doyen ROGER, M. le Pro¬ 
fesseur CHAUFFARD, M. le Professeur BALTHAZAR (de profil), LE MASSIER, 
de la Faculté, et M. APPEL, ancien Recteur de l’Académie de Paris. La photographie 

INFÉRIEURE EST CELLE DU jyjONUMENT AUX MORTS SUR LEQUEL SONT GRAVÉS PRESQUE 600 NOMS, 
QUI SONT CEUX DES ÉLÈVES ÙU ANCIENS ÉLÈVES DE LA FACULTÉ DE MÉDECINE DE» PARIS TOMBÉS 
AU CHAMP D’HONNEUR PENDANT LA GRANDE GUERRE. 


























Les Travaux du Congrès de Médecine légale qui vient de se tenir à Lille 


Jusqu’ici, les congrès de médècine légale 
dont la création- remonte à 1911, s’étaient 
- presque toujours tenus à Paris. 

. On a fait, cette année, une exception nour 
, Lille, exception en faveur de laquelle mili¬ 
tent d’excellentes raisons, mais qui n'en 
constitue pas moins un honneur que le pré¬ 
sident, M. le docteur Leclercq, n’a pas man¬ 
qué de souligner en ouvrant le X e congrès 
de ce genre à Lille, dans la salle des actes 
de la Faculté de médecine de l’Etat. 

La première remarque que suggèrent ces 
travaux, c’est que la médecine légale, limi¬ 
tée autrefois presque exclusivement à sa 
. collaboration avec la justice, a pris une ex¬ 
tension d’ailleurs rationnelle en s’immis¬ 
çant au développement des lois sociales. 

OUVERTURE DU CONGRES 

La première séance s’est ouverte sous la 
. présidence d’honneur de M. Daniel Vincent, 
ancien ministre du travail. .A ses côtés se 
tenaient MM. le docteur Leclercq, président ; 
Châtelet, recteur ; docteur Verhaeghe, ad¬ 
joint au maire de Lille ; docteur Baviart, 
directeur de la clinique d’Esquermes ; doc¬ 
teur Dewez, de Mons, ces deux derniers vice- 
présidents du congrès ' ; le professeur Etien¬ 
ne Martin, ’de Lyon ; le docteur Vielledent, 
secrétaire général et adjoint. 

DISCOURS DE M. LE DOCTEUR LECLERCQ 

C’est M. le docteur Leclercq’qui ouvre la 
série des discours. Il débute par des paroles 
de bienvenue adressées aux médecins légis¬ 
tes, ses confrères et amis ; aux médecins - 
belges, aux magistrats, aux représentants de 
l’Université et du barreau. . 

Il évoque le souvenir du regretté docteur 
Vallon, président du dernier congrès. 
BBgfeVxL» cnoix de Lille, dit-il, est- particulière¬ 
ment remarquable pour lés .travaux actuels 
et peut être considéré comme un hommage 
à notre courageuse région. » 

Ce congrès marquera également l’intérêt 
que l’on porte aux travaux de l’école mé¬ 
dico-légale qui embrasse, dans son étendue, 
la criminologie, l’anthropologie criminelle,- 
la toxicologie, la police scientifique, la psy¬ 
chiatrie médico-légale, l'anthropologie péni¬ 
tentiaire, la déontologie, lés maladies profes-. 
sionnelles. 

Le corps médical du Nord est prêt à colla¬ 
borer à l’œuvre nouvelle de participation à 
la vie sociale . de la nation non par applica¬ 
tion de la-méthode allemande d’oppression 
et de nivellement, mais à condition qu’on 
laisse à la loi son caractère de justice et de 
solidarité. 

C’est d’ailleurs là le vœu émis par l’Aca¬ 
démie de médecine à la suite du rapport 

de M. le professeur Baltliazara. 

LE SALUT DE LA BELCIQUE 

M. le ^docteur Dewez, de Mons, au nom 
des médecins légistes de Belgique, salue M. 
Daniel Vincent et dit toute sa fierté de col¬ 
laborer avec les médecins de France. 

Il a un souvenir ému pour ceux qui sont 
disparus, notamment le docteur Lacassagne. 

Il termine en saluant notre nation, dont il 
célèbre l’énergie toujours indomptable. 

LE KEPRESENTANT DE LA VILLE 

M. le docteur Verhaeghe, à son tour, parle 
tant en sbn boni personnel que comme re¬ 
présentant de la ville. Il fait observer quelle 1 
importance, dans une telle"-cité, doit avoir 
un tel congrès, car, dit-il à son tour,, la mé¬ 
decine légale ne doit pas se cantonner uni¬ 
quement dans le domaine judiciaire, mais 
elle doit encore se consacrer à l’étude des 
problèmes médicaux que soulève l’applica¬ 
tion dés lois sociales dont le domaine est très ; 
vaste, 

• Ces - lois, eir effet, fie' Visent pas' seulement 
les malades et les moyens préventifs ou 
curatifs d’y obvier, mais elles servent en¬ 
core à aider les ouvriers à choisir le métier 
qui leur convient et à le faire dans les meil- 
'leures conditions possibles. 

Il rappelle, à ce propos, quë la municipa¬ 
lité de Lille a créé le cabinet d’orientatioii 
professionnelle. 

Il termine en faisant qllusion à la chaire 
de médecine légale créée à la Faculté de 
l’Etat de Lille-et dont M. le docteur Leclercq 
est titulaire. 

DISCOURS DE M. DANIEL VINCENT 

Puis M. Daniel Vincent avoue qu’il hésita 
d’abord ..à accepter- ta présidence- d'honneur 
de ce congrès. Il accepta, cependant, parce 
qu’il estime qu'il pourrait .s’instruire dans, 
ces journées d’étude, puisque la médecine 
légale devient maintenant le Soutien et le 
guide des lois sociales, et non seulement 
l'auxiliaire de la justice. Mais, dans ces con¬ 
ditions, il est nécessaire que les ' docteurs 
qui se cantonnent dans' cette spécialité -con¬ 
naissent ces lois et leurs fonctionnements. 

À ce-sujet, il fait allusion au projet de loi 
d’assurance sociale, et il espère que les diffi¬ 
cultés auxquelles il s’est heurté disparaîtront 
et que l’on saura sauvegarder aussi bien’lés i 
intérêts médicaux que ceiix des assurés eux- 
mêmes-, C’est ainsi, - ajoute-t-il, que ' nous 1 
avons fait avec les mutualistes. 

Il ne repousse aucune assistance à cet, 
.égard puisque —■ il le dit tout bas — on a été! 
jusqu’à,solliciter celle dé là C. G. T. 

Les lois sociales sont, conclut-il, des lots 
de 'bonne volonté et'de volonté -commune, j 

LE SECRETAIRE GENERAL 

' La paVole est- alors donnée au secrétaire! 
général, M. ; Etienne Martin, de Lyon. ■' 
Lui aussi insiste sur le rôle social de la ! 


médecine légale, notamment l’étude des ma¬ 
ladies professionnelles et de la pathologie 
traumatique. 

Il ajoute qu’elle doit se préoccuper de 
l’application de la loi des pensions des inva¬ 
lides dé guerre. 

Ceci l’amène à donner lecture d’une lettre 
de M. le professeur .Jude, du Val-de-Grâce, ou 
les obligations légales du médecin militaire • 
’se trouvent esquissées. 

LES PREMIERS RAPPORTS 
La mort par inhibition 

• Après, ces premiers discours, les travaux 
commencent, et c’est M. lé professeur Ch. Ri¬ 
chet fils qui donne connaissance d’un rap¬ 
port dont il est l’auteur, avec M. le profes¬ 
seur Duvoir, sur la mort par inhibition. Ce 
dernier' ajoute des explications complémen¬ 
taires. . 

Nous donnons dans ce numéro de 1’ « In¬ 
formateur Médical » les conclusions de ce 
rapport. 

La discussion sur la théorie de la mort 
par inhibition 

Les travaux se sont continués, l’après-midi, 
dans le laboratoire médico-légal de M; le pro¬ 
fesseur Leclercq, sous la présidence de M. le 
docteur Vervacq (Belgique). 

On procéda alors à la discussion du rap¬ 
port de MM. Duvoir et Richet fils sur là mort 
par inhibition. 

Des Communications très intéressantes fu¬ 
rent données par MM. Balthazard, Dewez, 
Martin. 

LES EXCURSIONS 

A 15 heures, rendez-vous était pris, par les 
dames pies congressistes, pour la visite de la 
vieille Bourse, de l'hospice .Comtesse, de la 
salle- du Conclave, des vieilles maisons fla¬ 
mandes, du théâtre, .de la nouvelle Bourse ei¬ 
de la cathédrale Notre-Dame de la Treille. 

;Un peu plus tard, à 16 h. 30, les congres T 
sistesaet leurs femmes visitaient les musées 
dû Palais des Beaux-A,rts et tout spéciale¬ 
ment les Primitifs ,1a - salle des peintres fla¬ 
mands et la tête de cire. , n. 

LA SOIREE 

;Les congressistes et leurs invités se réuni¬ 
rent le soir dans uhe réception organisée par 
M le docteur Leclercq et) Mme Leclercq, à lq 
Maison-des Etudiants, rue de Valmy. 

. Cette réunion était à la fois. élégante et 
intime,, et' fut- très brillante. 


Deuxième Journée 


LA QUESTION DU CANCER 

ET DES" TRAUMATISMES 

La- séûnce de mardi matin, présidée par 
M.‘ le- doctéur. Balthazar, fut consacrée pres¬ 
que exclusivement à l’étude de certains cas 
de cancer envisagés sous des aspects spé¬ 
ciaux. Il s’agit de savoir si un traumatisme 
peut occasionner un cancer. 

Sur cette question, MM. les docteurs Mul¬ 
ler et Cordonnier donnent connaissance d’un 
rapport où sont relevés des cas etc cancers 
consécutifs à" un traumatisme alors que le 
malade n’avait pas ~ d’antécédents- morbides' 
au point de vue cancéreux, que le trauma¬ 
tisme a bien existé et que la tumeur s’est 
produite dans la région du traumatisme. 

' Ce rapport est discuté par MM. Balthazar, 
Martin, Duvoir, Firket (dé Liège). 

le problème soulève des questions d'ordre 
pratique au point de vue. des accidents de 
travail,• .de l’incapacité temporaire ou per- 
ifianente et des indemnités qui doivent être 
aaiojië'esC ■ " - 

| Selon . M. Balthazar, la -, démonstration 
scientifique de l’origine traumatique du can- 
cûr reste à" faire. 

! On ne peut affirmer que le traumatisme 
engendre un cancer et cependant il y a des 
càs cliniques troublants qui permettront 
peut-être de 'Considérer que le traumatisme 
a favorisé le, développement du cancer. 

Dans ..ce cas, il y a lieu à indemnité, s’il 
s'agit d’un ouvrier. 

Pour les combattants, la question ne Se 
pose pas, puisqu’il y a présomption d’origine 
légale. 

Au point de vue professionnel, des en¬ 
quêtes ont été faites chez les ouvriers des 
usines à gaz, les cantonniers qui répandent 
le goudron, les ramoneurs. * 

Mais il ne semble pas que ces professions 
soient plus .exposées que les autres. 

Il n’est pus douteux cependant qu’on -peut 
produire chez les animaux le cancer du gou¬ 
dron. 


M. Duvoir admet le développement d’un 
cancer sur une fracturé ou une cicatrice. 

M. Martin estime que les conclusions des 
rapporteurs réengagent que leur responsabi¬ 
lité propre. 

Les opinions ne peuvent-.‘être admises 
comme' définitives. 

Elles ouvrent simplement la voie à un com¬ 
plément d’étude. 

MM. les docteurs Muller et Cordonnier dé¬ 
veloppent une observation de cancer du gou¬ 
dron. 

Il s’agit de trois éclats de briquettes agglo- 
méréés au goudron dans la région de l’œil. 

Dans -ce cas, comme dans les autres, les 
congressistes sè gardent de conclure. 

Une ■ communication est faite par M. Fir¬ 
ket sur les tumeurs latentes. ■' 

COMMUNICATIONS DIVERSES 

Plusieurs communications sont - ensuite ' 
versées au nombre des travaux du congrès, 
notamment un' rapport de MM. Muller- et 
Patoir, sur la Pachy-méningite hémorragi¬ 
que. 

L’APRES-MIDI 

Une réception à la clinique d’Esquermes 

Invitées aimablement par Mme' Raviart, les 
dames .des congressistes se sont rendues, 
l’après-midi de mardi, à un garden-party 
organisé dans les dépendances de la clinique 
d’Esquermes. . 

Cependant que les congressistes continue¬ 
ront leurs travaux dans une des salles de cet 
-établissement. 

La séance fut présidée par M. Hegger-Gil- 
bert, de Bruxelles. 

LES MALADIES SATURNINES 

-Elle débuta par l’étude de r-encéphalopa- 
thié saturnine. 

M. Duvoir en fait un exposé rapide précis 
et complet tout à la fois, non sans observer 
dès le début que le législateur, mal conseillé 
par. un ministre aux vues superficielles, avait 
tout d’abord estimé que cette encéphalopa¬ 
thie ne devait pas donner droit;à indemnité. 

Il y avait là simplement une confusion; 
entre l'encéphalopathie et .la céphalalgie. 

M. Duvoir mentionne que l'encéphalopa¬ 
thie peut revêtir les trois caractères suivants : 
délirante, convulsive et comateuse. 

Elle se dénote par des symptômes .qui pa¬ 
raissent bénins d’abord, tels qu’une surdité 
momentanée. 

L’attention ' doit être attirée sur ces phéno¬ 
mènes et, dès.ce moment, il .faut admettre 
un .droit à indemnité qui est en même temps 
une indication de changement de profession. 
M. Balthazar vient compléter ces indicu- 

REUNION DES MEDECINS EXPERTS 

Vers 16 lu 30, uné réunion particulière de 
l’Association-des médecins experts de France 
se-tint dans l’amphithéâtre de la clinique,’ 
sous la présidence de M. le docteur Paul, 
médecin légiste-près les tribunaux dé la 
Seine, venu spécialement mardi, àToccasion 
du -congrès. - 

Il y fut traité des questions d’ordre pure¬ 
ment professionnel. 

Le soir, M. et Mme Raviartj retinrent les 
congressistes à dîner. 

LA JOURNEE DE CLOTURE 

Mercredi s’est ouverte la dernière séance 
d’études du X e congrès de médecine légale. 

Elle était présidée par M. le docteur du 
Bousquet, président de la Société de méde¬ 
cine lëgalè de France. 

LA CRIMINALITE DES BLESSES DU CRANE 

La parole est donnée à M. le professeur po- 
rot (d’Alger), sur la question très importante, 
et qu’il a étudiée dans tous ses détails. 

Il s’agit, bien entendu ici, des blessés quels’ 
qu'ils soient, tant ceux de la guerre que ceux, 
du travail. 

M. Porot distingue les grands blessés et 
les commotionnés simples. Il estime que 
dans tous les cas, l’attention du médecin lé¬ 
giste-devra être retenue. 

Toutefois, à la question de savoir si la 
criminalité est plus fréquente chez les an-- 
ciéns trépanés ou commotionnés que chez- 
les’ autres, il y a lieu de répondre très pru¬ 
demment. 

Des-sujets sont certainement prédisposés à 
des réactions nociveè ■; d’autres, au con-- 
traire, trouvent dans une timidité acquise 
une’ réserve qui les protège. 

D’une manière générale, le professeur dis-, 
tingue : 


1° Les -cas d’irresponsabilité totale de plei¬ 
ne inconscience d’état contusionne! ; 

2° Les cas ,de responsabilité atténuée dans 
une mesure variable ; 

3° Enfin, les cas..où la responsabilité reste 
entière. 

Mais alors on .se demande s’il y a lieu de 
faire, suivre à cés! sujets un régime péniten¬ 
tiaire spécial. 

La Belgique l’a' admis et possède des éta¬ 
blissements d’internement avec des infirmiè¬ 
res psychiatriques. 

En France, il n’y a pas de milieu : c’est 1 
la prison ou l’asile. 

Et même dans les - .cas. où on réduit la 
peine en raison de la responsabilité atténuée, 
le problème n’est pas résolu. Ce • qu’il fau¬ 
drait, ce!-sont des dispensaires d’hygienç 
mentale et, à cet égard, les; œuvres. de. :pro- 
tection et d’assistance pourront rendre; les I 
plus grands services. 

NECESSITE DE CREER UN SERVICE 
D’ANTHROPOLOGIE CRIMINELLE 
DANS LES PRISONS 

La discussion qui suit ce rapport provoque 
des échanges de vue qui jettent un jour par¬ 
ticulier sur la question. 

Successivement, prennent la . parole. MM. 
les docteurs Etienne Martin, Balthazar, An- 
theaume, Vervacq, Molin et Teyssien. 

De leurs explications, il résulte la néces¬ 
sité absolue de créer un laboratoire d’anthro¬ 
pologie criminelle dans lès prisons et d’at¬ 
tacher à chacune d’elles un médecin spécia¬ 
liste. 

On a obtenu ce médecin grâce à de mul¬ 
tiples démarches pour les détenus souffrant 
de maladies sociales.’ Il faut aboutir au 
même résultat pour ceux qui ont été blessés 
•au crâne. 

Quand on se tourne du côté de la commis¬ 
sion des prisons, on se heurte, dit M. Bal¬ 
thazar, à une opposition qui ne peut se 
comprendre que parce qu’elle émane de per¬ 
sonnalités peu au courant de la question. 

La réponse invariable est celle-ci : « Ja¬ 
mais on n’a vu un. homme s'amender dans 
une prison ; par conséquent, ces gens-là ne 
nous intéressent pas et il n’y a rien à faire 
de ce côté ». ’ 

On ne veut pas comprendre que si les ré¬ 
sultats sont négatifs, c’est précisément parce 
qu’on se refuse à apporter au régime péni¬ 
tentiaire les modifications et perfectionne- : 
ments proposés et, qui sont indispensables- , 

M. Vervacq a, de plus, insisté sur la réa¬ 
daptation sociale des détenus insuffisants ■ 
mentalement ou tarés. 

LE DISCOURS DE CLOTURE 
DE M. LE PROFESSEUR LESLERCO 

C’est sur cgp observations,.grosses de con¬ 
séquences que se termine le congrès. 

Le président, M. le docteur Leclercq, ; 'en 
prononce alors la clôture et, en termes ex¬ 
cellents, après avoir espéré les heureux ré¬ 
sultats qu’on pourra en recueillir dans 
l’avenir, adresse ses remerciements au nom- 
de tous aux rapporteurs, à ses collègues, 
MM. les docteurs Muller et Cordonnier, à M. 
du Bousquet, qui a tenu à. venir spécialement 
de Paris ; à MM. Martin,, secrétaire général, 
et Vielledent, secrétaire général adjoint. Il 
salue M. Antheaume, ■président du XI e côn- 
grès, qui se tiendra l’année prochaine, à 
Paris. 

LES QUESTIONS MISES A L’ORDRE 

DU JOUR DU PROCHAIN CONGRES 

Indiquons à ce propos les questions prin¬ 
cipales qui seront traitées au XI® congrès : 

1° Le dosage de l’alcool dans le sang et 
le diagnostic de l’état d’ivresse. Rapporteur,- 
M. le docteur Vielledent ; 

2° Le témoignage des psychopathes. Rap¬ 
porteur, M. le docteur Rogues de Fursac ; m 

3° Pathologie traumatique. Les arthrites 
chroniques traumatiques. - M. le docteur Der- 
vieux. 

LES CONGRES DE 1926 ET DE 1927 

Sur la proposition de M. Martin, il est dé-.)' 
cidé que le XI e congrès médico-légal se tieoï 
dra à Paris en 1926 et à Lyon en 1927. Cette 
année-là, il coïnciderait avec l’inauguration 
du buste du professeur Lacassagne, qui - sera 
placé dans une des salles de. la Faculté de 
médecine de Lyon. * 


PETITES NOUVELLES 


La Compagnie des Mines de la Clarence 
demande un médecin ; indemnité à débat-) 
tre. S’adresser au directeur de la. Compagnie, 
à Calonne-Ricouart (Pas-de-Calais). 

1 Deux postes d’interne son't. vacante à l’asfiSÊ 
de Mondevergues - (Vaucluse). 


Un poste de médecin est à prendre à La 
Chartre-sur-1 e-Loir. Ecrire à Mme Erncos, à| 
La Chàrt.re-siU'-le-Loir (Sarlhe). - 


La Société ..de secours mutuels des ouvriers 
et employés, de Noyant (AlliefiJ demande ub) 
médecin, . . 


NEO-COLLARGCL. 

du Docteur MARTINET 
Ovules (MÉTRITES - Pilules (ENTÉRITES) 
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m DOUBLE ÉLECTION A L’ACADÉMIE 


DE MÉDECINE 



Photo Injormateur Médical 


M. LE PROFESSEUR FORGUE 
DE MONTPELLIER 



M. LE PROFESSEUR ARNOZAN 


Dans sa séance de mardi ■ dernier, l'Aca¬ 
démie de Médecine a, procédé à l’élection 
de deux associés nationaux.’ Les candidats 
avaient été ainsi classés par La commis¬ 
sion : en première ligne, M. Forgue, de 
Montpellier, et M. Deniges, de Bordeaux. 
En deuxième ligne et par ordre alphabéti¬ 
que : MM. Arnozan, de Bordeaux ; Arthus, 
de Lausanne ; Laguesse, de Lille. 

Au premier tour de scrutin, M. F orgue, 
de Montpellier, a .été élu à la majorité des 
suffrages avec 47 voix, contre 2 à M. De- 
gniges, 4 à M. Arthus, 2 à M. Laguesse et 1 
à M. Arnozan. 

Pour l'élection du deuxième associé na¬ 
tional il y eut ballottage. M. Deniges 
payant obtenu 25 voix, M. Arnozan 22, M. 
Arthus 4 et M. Lagtlesse 8. 

Au deuxième tour de scrutin. M. Arno- 
za.n fut élu par 32 voix oontre 17 a M. De- 
miges, 8 à M. Arthus et 4 à M. Laguesse. 


Prix Fillioux pour l’année 1925 


Le concours sera ouvert le jeudi 3 décem¬ 
bre 1925. Les élèves'qui désireront y prendre 
part seront admis à se faire inscrire à l’ad¬ 
ministration centrale (service de santé), tous 
les jours, les dimanches et fêtes exceptés, de 
H à l? heures, du 5 au 14 octobre inclusive¬ 
ment. Le mémoire ' prescrit comme épreuve 
(lu concours devra être déposé avant le jeudi 
15 octobre, dernier délai. Ce mémoire devra 
être manuscrit 'et inédit. Exceptionnellement 
en 1925, il sera décerné deux prix aux can¬ 
didats internes, deux prix, aux • externes. 

Conditions du concours. — Programme du 
'Concours : 1° Un mémoire manuscrit'et-'-i né-’- 
dit sur les maladies de l’oreille, le sujet de 
ce mémoire étant laissé -air choix; 'des candi¬ 
dats qui devront nécessairement comprendre 
dans leur étude l’élément anatômopathologf- 
■que ; 2° 'Une éprouvé'-clinique- spéciale sur 
imïnaiad'e atteint d’une affection, de l'Oreille. 

; B ést accordé;au candidat vingt minutes’ipoiir 
' éitacnirver lé. malade,* et dix -minutes pour 
; Ifrc-sa., leçon* .après. .dix.tpjutil^s .(jeg.éfiexlori. 


A la société médicale des hôpitaux 


La carence solaire n’est pas le lacteur prin¬ 
cipal du rachitisme tt les rayons ultra-uioiets 
ne sont qu’un adjuuant de son traitement 


Une très intéressante discussion . s’est 
élevée, à la Médicale des hôpitaux, à pro¬ 
pos du rachitisme et de son traitement, 

M, Variât .trouve qu’il ne faut pas se 
laisser entraîner par L'engouement et la 
mode--des rayons U. V. Le terme de ca¬ 
rence solaire a plu et il a fait oublier des 
notions solidement établies r qu’on n'aurait 
jamais dû .perdre de vue. 

. Le rachitisme, pour M. Vari-ot, est une 
maladie alimentaire, c’est, au fond, la ma¬ 
ladie de l'allaitement artificiel, et surtout 
de là privation du lait ; il a montré jadis 
le danger de la panade à l’eau. A la goutte 
de lait de Belleville, où il voit défiler, par 
an, environ 1.000 etjfants de 0 à 2 ans, il 
ne compte plus les succès obtenus par ad¬ 
dition de lait, de jus de viande -et de jus 
de fruit sans les moindres rayons U. V. 

M. Comby déclare que, pour lui aussi, 
l’alimentation prime' tout et que, dans les 
campagnes, où n’existe pas la carence so¬ 
laire, on voit du rachitisme. 

M. Séri, spécialiste de la pathologie des 
os, a apporté dans-cette discussion des 
faits d'un intérêt capital. Il a étudié, aux 
armées, le rachitisme des adultes ; il en a 
retenu 32 cas venus jusqu'à lui pour des 
algies osseuses tardives dues à un rachi¬ 
tisme de l’enfance. 

Or, sur cas 32 -cas, 4 seulement étaient 
originaires ; de la ville, tous les autres 
étaient de la campagne et 17 étaient des 
cultivateurs. Oii ne peut vraiment pas par¬ 
ler de carence solaire dans -ces cas ; d’ail¬ 
leurs fait remarquer M. Séri, il n’y a qu’à 
se promener à Nice ou à Milan pour trou¬ 
ver des rachitiques à chaque pas. 

M. Séri a fait une remarque bien cu¬ 
rieuse. c’est que tous ces rachitiques sont 
issus de familles très nombreuses. Ses 32 
cas ont, en -tout, 194 frères et soeurs, 18 
d’entre eux en ont chacun plus de 6. Il n’y 
en a que 3 qui n’aient qu’un frère ; et 
presque tous sont le dernier ou l’avant-der¬ 
nier de la famille. 

Or, dit M; Séri, la famille nombreuse 
n’empêche pas 'l’égal partage du soleil, 
mais elle crée ,l’insuffisance alimentaire, 
pàrcé que làs ressources sont moindres, 
parce qu'on h a moins le temps de veiller à 
la. nourriture, parce qu’on fait un plat 
commun pour tous qui n’est pas adapté à 
la nourriture des tout petits. Les enfants 
dè familles nombreuses, dit M. Séri, S’élè¬ 
vent tout seuls. 

M. Jeànselme, s’excusant de prendre la 
parole sur un terrain qui est peu le sien, 
fait'remarquer qu’en Extrême-Orient il n’a 
jamais vu de rachitisme' ët, de l’avis de 
tous, il n’y existe pas. Est-ce l’influence du 
soleil ? -et pourtant la syphilis y est d’une 
fréquence extraordinaire ! 1 

Mais M. Jeansetme a gardé pour la fin 
de son exposé le point le plus intéressant, 
, c’est qu’on -n'y. connaît pas le sevrage 
les enfants tètent leur mère jusqu’à 2 et 3 
ans, et ce n’est que peu à peu qu’ils s’ha¬ 
bituent à manger du riz que leur mère 
mâche et garde dans sa bouche avant de 
le leur donner. 

Evidemment M. Jeànselme se garde de 
conclure formellement,, mais la majorité 
des pédiastres semblent attacher plus 
d’importancé à ce sevrage tardif qu’au so¬ 
leil des tropiques. 

MM. I.esrié et Appert, tout en reconnais¬ 
sant l'importance du facteur alimentaire, 
pensent qu’on d-oit employer aussi la thé¬ 
rapeutique par rayons U. V. 


LA SOCIÉTÉ D’ANATOMIE 


Le Prof. Roussy devient son Président 


La Société d’Anatomie a tenu dernière¬ 
ment une seance exceptionnelle pour la 
prise de possession du fauteuil présiden¬ 
tiel par le professeur G. Roussy. 

Dans une courte allocution, il a retracé 
'l’histoire de la Société, qui eut pour prési¬ 
dent : Charcot, Pierre Marie. Leteille et 
Brant. 

M. Brant pensant que la présidence de 
: la Société devait revenir à nouveau au 
titulaire de la chaire d’Anatomie patholo¬ 
gique, a voulu se retirer dès que M. Rous¬ 
sy à été nommé. 

M. Brant a présidé la Société pendant 
9 ans avec activité ét bienveillance pour 
les jeunes, qui ont conservé l’habitude de 
venir y faire leurs premières armes. 

M. Roussy espère donner à la Société 
d’Anatomie une nouvelle impulsion, le 
comité a décidé de réduire le nombre des 
séances qui n’auront plus lieu qu’une fois 
par mois. L’assistance y sera de ce fait 
sans doute plus assidue et la rédaction 
des bulletins deviendra plus facile et plus 
régulière. 

Les séances se tiendront dans le labora¬ 
toire d’Anatomie pathologique, ce qui per¬ 
mettra les projections. 

Ainsi, la vieille Société, abandonnant 
son vieux local archaïque, fait entièrement 
peau neuve et va prendre place parmi les 
grandes sociétés savantes. 


MORT DU Dr DEPAGE 


C’est avec une profonde émotion que lès 
médecins français civils et militaires auront 
appris la mort du docteur Depage, le célè¬ 
bre' chirurgien belge. 

On sait qu’en 1914, il était peut-êtrc’le seul ■ 
chirurgien dans les pays alliés qui sut ce 
qu'était la chirurgie de guerre moderne ; il 
.devait cette notion au fait qu’il ..avait exercé 
son art au cours de la guerre balkanique. 

On sait quelle fut son influence sur cette 
révolution qui s’opéra en quelques mois dans 
lés méthodes chirurgicales de guerre, de la 
fin de 1914 au début de 1915. 

Son hôpital de La Panne fut pendant toute, 
la guerre le centre le .plus actif de chirurgie 
et al été cité dans le monde entier comme 
le modèle du genre. 

Son rôle dans l’hygiène générale de son 
pays a été des plus importants, et l’on sait 
tout le prix qu’attachaient la famille royale 
belge et le gouvernement à la collaboration 
du docteur Depage dans doutes-les" entreprises; 
médico-sociales du pays 
. .Le. docteur Depage -avait au cours de. la 
guerre -été frappé d’une façon cruelle dans 
la personne de sa femme,. qui périt dan-s le' 
honteux coulage du « Lusitanla » par les 
àllemands. 


PETITES NOUVELLES 

Contrairement à ce qui a été annoncé an¬ 
térieurement, c’est devant la Faculté de mé¬ 
decine de . Paris et non devant la Faculté de 
Lille qu’aura lieu le concours pour un em 
ploi de professeur suppléant à l’éçole pré-' 
paratoire de médecine et de pharmacie de 
Caen. 

Il a fallu la triste affaire du docteur Bou- 
grat pour s’apercevoir qu’à Marseille, mal¬ 
gré l’Ecole de médecine et de pharmacie, on 
ne disposait d’aucun moyen pour faire l’ana¬ 
lyse des viscères de l’infortuné Rumèbe. 

Le parquet s’est adressé successivement, à 
Montpellier, à Paris et à Lyon. 

Le parquet vient enfin de résoudre cette 
question. C’est M. le professeur Barrai, de 
Lyon, qui à accepté de procéder à certe ex¬ 
pertisé. 


Sirop de DESCHIENS 

à l’Hémoglobine vivante 

OPOTHÉRAPIE HÉMATIQUE Totale R 


FÉLAMINE “SANDOZ” 

Association des Acides biliaires purs 

et de rHexaméthylène-Tétramîne 

LITHIASE BILIAIRE - HEPATITES - ANGIOCHOLITES 

-3- COMPRIMÉS DRAGÉIFIÉS : if A 8-PAB JOÜR - 

Produits SANDOZ, 3, et $, -r. de Mefc$, PARIS (X e ) 

DÉPÔT GÉNÉRAL^ : USINE des PHARMACIENS de FRANCE, 125, r. de Turenne 


Fédération médicale, thermale ei climatique 
pyrénéenne 

Tout récemment, à Amélie-lés-Bains, se 
sont réunis les médecins faisant partie de ia 
Fédération M. et C. Pyrénéenne. Dix-huit 
d’entre eux, sous la présidence de M. le doc'-» ">! 
gfÜtr Ménard, de La Malou, ont étudié la pas* 
sibilité d’une publicité en commun. Il a été . 
'également présenté un rapport sur la spécia¬ 
lisation des stations et sur l’agencement de 
içélles-ci quand elles doivent recevoir de* 
;maiades contagieux tels .que les tuberculeux 

La ville d’Amélie-les-Bains a reçu les coii- 
; grossistes et nôtre confrère le docteur Bouix, 
maire de la ville, a souhaité la bienvenue 
aux congressistes en termes des plus cour- / 
tois. La visite des Etablissements thermaux ., 
a terminé cette- fort intéressante journée. 
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LUCHON 

CAPITALE de 

l’EMPIRE du SOUFRE 

(Prof r Landouzy) 

629 m. d’altitude, au Centre des Pyrénées 


REINE des SULFURÉES sadiques 

(60 sources de 26 à 66») 

Compte parmi 

Les PLUS RADIOACTIVES du MONDE 

(Bull. Acad, des Sciences, oct. 1920 ) 

Affecta de la GORGE (humages naturels) 

de la PEAU - des ARTICULATIONS 

STATION D'ENFANTS 
Saison du 15 Mai au 1" Novembre 


Toutes demandes de renseignements à 
D' R.MOLINERY, Directeur technique, institut 
Physiothérapique de LUCHON. 


I REMINÉRALISATION I 

POLYOPOTHÉRAPIE I 

OPOCiLCIIII 

GUERSANT 
RECONS Tl TU AN T PHYSIOL OGIQUE 

Cachets, Comprimés, granulé 
OPOCALC1ÜM ARSÉNIÉ (Cachets) 
OPOFERRINE | ênàn” 2 à®4-T: ’ 

Laboratoires de rOPOCALCIUM 

A. RANSON,,D' en Pharmacie i 
121, avenue Gambetta, PA PIS — R. C. Seine 3 
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LA RÉUNION ANNUELLE 

de la Société Française Ophtalmologie à Bruxelles 


Contrairement à ses habitudes, la So¬ 
ciété française d’opthabnologie n'a pas 
tenu ses assises, cette, année, à Paris. In¬ 
vitée par ia Société beige, elle a tenu à 
marquer sa sympathie pour les confrères 
belges en acceptant cette aimable invita¬ 
tion. Les oculistes français se sont rendus 
très nombreux à ce Congrès, ainsi que des 
'confrères espagnols, suisses, hollandais, 
"italiens, polonais, portugais. 

Le samedi 19 mai s'est tenue la première 
réunion dans le magnifique Palais des Aca¬ 
démies, où eurent lieu, les jours suivants, 
l'exposé des diverses communications 
scientifiques. Après cette première prise de 
contact, les congressis'tes sont allés visiter 
la ville de Bruxelles, sous la direction du 
professeur van Kalkeu. Le soir même, un 
raout était offert aux congressistes par la 
Société belge d'opthalmologie. 

Le lendemain dimanche, jour de repos, 
un train spécialement affrété transportait 
à Bruges tous les oculistes. Une promena¬ 
de en barque sur les canaux et une visite 
aux musées de cette ville, si pleine de sou¬ 
venirs historiques, clôturait la journée. 

Le lundi 11 mai fut le véritable jour d’ou¬ 
verture du Congrès. S. M. la Reine des 
Belges avait tenu à assister personnelle¬ 
ment à cette séance d’ouverture, sous, la 
présidence du professeur Galleniœrts, ’ qui 
souhaita la. bienvenue à tous les congres¬ 
sistes. Tour à tour prirent la parole : MM. 
le professeur de Lapersonne, Morax, van 
Duyse, Terrien et les délégués dès autres 
puissances. 

Le soir même et les jours suivants eu- 
. rent lieu un grapd nombre de communica¬ 
tions et on discuta un rapport du profes¬ 
seur Lagrange, de Bordeaux, sur le traite¬ 
ment du Glaucome Infantile. Parmi les 
auteurs qui firent des communications, 
nous citerons au hasard : Angelucci, de 
Naples ; Gallemœrts, de.Bruxelles ( Dor et 
Rollet, de Lyon ; Bout-guet, de Paris ; de 
Saint-Martin, de Toulouse ; Fromajet, de 
Bordeaux : Carrère, de Montpellier, Mo¬ 
rax, MaTvas, Chaillous, Dupuy-Dutemps, 
de Paris ; Barraquez, de Barcelone, etc. 

L’agréable était joint à l’utile. Les con¬ 
frères belges s’étaient fait un devoir, pour 
prouver leur amitié à leurs confrères fran¬ 
çais de les inviter à leur table familiale. 
Une excursion à Malines avait été organi- J 
sée. Les curiosités de la ville et les soave¬ 
nirs historiques furent expliqués par qua¬ 
tre docteurs de Bruges, qui se partagèrent 
l’ensemble des congressistes. Après un sou¬ 
per froid, le Congrès se rendit à l'archevê¬ 
ché de Malines, où le cardinal Mercier fut 
heureux de les recevoir. Pour la circons¬ 
tance. le cardinal avait fait venir les deux 
artistes carillonneurs qui, pendant une 
heure, tinrent sous le charme des carillons 
de Malines les oculistes français et étran¬ 
gers. Le cardinal, au milieu d’eux, avaif 
un mot aimable pour chacun, puis ren¬ 
trant dans ses appartements, d’une fenêtre 
entr’ouverte. en montrant cette tète si ad¬ 
mirable, nous disant adieu, se mit à 
prier : Vive la France ! 


Les dames congressistes étrangères, du¬ 
rant les séances, purent, accompagnées par 
des dames bruxelloises, aller visiter les 
monuments et les musées de Bruxelles. . 

Enfin, le banquet de clôture, eut heu à 
la Taverne Royale, présidé par le profes¬ 
seur Gallemœrts, avant à sa gauche un 
échevin, M. Jacquemin, qui avait été dé¬ 
porté en Allemagne durant la guerre, le 
bourgmestre, M. Max, n’ayant pu venir. 
Après les discours de clôture, il y eut ré¬ 
ception des congressistes à l’Hôtel'de Ville, 
où les salons leur furent largement ouverts 
et dont toutes les beautés merveileuses leur 
furent expliquées. 


A MARSEILLE 


Un médecin victime de son dévouement 


Au milieu d’une affluence d’amis, viennent 
d’avoir lieu les obsèques du docteur Vau- 
dey. 

La mort de ce praticien bien connu et jus¬ 
tement estimé à Marseille vaut qu’on la' re¬ 
late. Elle est le digne pendant de la mort du 
regretté professeur Eseat. Le docteur Vaudey 
pratiquait une opération lorsqu’il se.piqua. 11 
termina l’opération, puis se soigna, mais il 
était trop tard et toute la science de ses 
confrères les plus éminents ne put parvenir 
à le sauvêr. Se sachant condamné, il fit preu¬ 
ve de ia plus grande résignation et il ren¬ 
dait le dernier soupir, l.e nom du docteur 
Vpudey ne sera certainement pas oublié et 
il ira grossir le martyrologe où sont inscrits 
les noms des médecins marseillais victimes 
de leur dévouement. Que Mme veuve Vau¬ 
dey et sa famille veuillent trouver ici Tex- 
I rëssion de nos condoléances énuies. 


Ecole de méd ecine et de pharmacie 

T .es 'examens de la section pharmacie au¬ 
ront neu au Pharo, à Marseille, dans l’ordre 
smvam : 

Mercredi 1er juillet, à 8 heures, validation 
de stage ; jeudi 2 juillet, 1er et 2° examens 
Ci fin'(Vannée ; samedi 4 juillet,- à S heures, 
3s examen de fin d’année et 1er examen défi¬ 
nitif : samedi 4 juillet, à 9 heures, herboris¬ 
tes :■ lundi 6 juillet, à 8 heures, 2 e examen 
déflnitjf,. 

Les 'qândidats devront se rendre aux jours 
et heupés indiqués, sans autre convocation. 

Congrès de ( Association des Gynécologues 
ei Obstétriciens de langue française 

Ce congrès aura lieu à Paris, les 1er, 2 es 
3 octobre, sous la présidence de M. Siredey. 

A l’ordre du jour : 1° Action biologique 
du corps jaune et de la glande interstitielle' 
de l’ovaire. Rapporteur : M. le professeur 
Sc.hickelé (de Strasbourg; ; g» Les tumeurs 
incluses dans le ligament large. -Rapporteurs : 
M. le professeur Forgue (de Montpellier), et 
M. Crousse (de Bruxelles) ; 3° Lés indica¬ 
tions des pelvitomies. Rapporteurs : M. le 
professeur Romer (de Lausanne), et M. Le 
Lorier (de Paris). 

Pour tous renseignements, s’adresser à M. 
Proust, 2, avenue Hoche, Paris (8 e ). 


HEMOSTYL DU Docteur ROUSSEL 

(Institut de sérothérapie héinopoïétique) 



La saignée destinée à recueillir le sérum héinopoïétique, e’est-à-dire le sérum d’animaux 
mis par une saignée préalable en état cl’hémopoïèsc active. 


PRODUITS de REGIME 

Dyspepsie. Diabète ' Obésité. Entérite, Albuminurie 
Demander le Catalogue _ 118.Faubourg SîHonoré Paris 



Les PILULES ou ELIXIR (1 



PEPSINE - PANCRÉATINE - DIASTASE 

Mitijj.iwrmt.Trrrn 

TOUT 

Viande. Féculents, Corps gras _ RAPIDEMENT et SANS FATIGUE 

v.ii jHaaJEM : 1 ^ 

Uttérature^t Ech. gratuits aux Médecins. — 34, BouL de Clichy, PARIS 


Congres d’Oto-Rhino-Laryngologie 


Le congrès annuel de la Société française 
d’Oto-Rhino-Laryngologie aura lieu du 12 au 
17 octobre, à la Faculté de médecine de Pa¬ 
ris, sous ia présidence de M. -Prindel (de 
Bordeaux), et ia vice-présidence du profes¬ 
seur Sebileau (de Paris). 

Les questions à l’ordre du jour sont les 
suivantes : 

1 ' Otites latentes chez l’enfant. ' Rappor¬ 
teurs • MM. Le Mée, André Bloch et Cazejust. 

2° Le syndrome du ganglion sphéno-pala- 
tin. Rapporteur : M. Halphen. 

Une exposition d’instruments aura lieu 
dans la salle des Pas-Pêrdus de la Faculté. 

Pour tous renseignements, s’adresser au 
docteur Georges Liébault, secrétaire général, 
216, boulevard Saint-Germain, Paris (7 e ). 


GOUTTE - RHUMATISMES - 

ATOPHAN-CRUET 

En cachets ou comprimés de 0,50 cgr. 

- Littérature et Échantillons : - 

6, rue du Pas-de-la-Mule, PARIS (3’) x. 


A louer ensemble ou séparément : STATION 
d’altitude moyenne, vue admirable de 40- 
lieues, à 1.500 mètres d’une ville de 25.009-” 
habitants (Lunéville) ; 3 PAVILLONS conte-: 
nant 15 chambres, vastes jardins, vergers. ) 
Produits d’une ferme à proximité. Prix :~ 
4.000 francs. S’adresser à V « Informateur ». 



Vous n’avez pas encore fait 
la vraie Zomothérapie 
si vous n’avez pas employé la 

ZOMINE 

Q U ; est , du Pr °feseur CHARLES RICHET 
quarante ^ aS . ma muscu kire, cru, pur, sec et total, 

0,s Plus actif que la viande crue 


« Va XOMtt^ m« 

., iiKira. Itfet'dviée • «\\scT çta- 

„ ’mdvcai'oTvs, permet de 

.C«p»emetvl Vu XomoùteW^ 

«q\e et ’mté&ede. 

« La XONV\m a été espérât 

. soos ma direction mit un , 

« nombre 4e malade*. VAle réVait \e* 

« ffimctc», enrichit le saofc, augmente 
’• \e poids elles lotces. i 

- y al démoniréV efficacité mdlscti* . 

table ôe son action dans \e ttallè- 

- ment de* mbcrculoses et des états 
d’anémie et de dénutrition. 

« Ua TÇMWE, a savtx fc et sau¬ 
vera des existences \t\Httavnea.» 
cw« atc.ttt.-t 

towrcW ZoTOW-Sltaïw —tAassee 


e lEZ le tuberculeux qui prend 
de la ZOMINE, la peau et 
tes muqueuses se rccolorcnt, l’état 
général s'améliore, l'appétit renaît. 
Puis, la fièvre s'atténue, la toux et 
l’expectoration diminuent, les ba¬ 
cilles de Koch deviennent plus 
rares ou disparaissent. 

.TrOUS serez certain d’obtenir 
’ une véritable transformation 
de vos malades en traitant par la 
ZOMINE : les tuberculeux, les 
prétubcrculeux, les anémiques, les 
chétifs, les chlorotiques, les débiles, 
les fatigués, les convalescents, les, 


Avec la ZOMIN 


© 


I! du Proies' Charles RICHEr!'. 
M. GUILBAUD 



Les principes actifs et 


‘efaites du muscle 
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suis le encours pour un poste ue médecin 
adjoint des sanatoriums publics 

TJij concours sur titres est ouvert en vue de 
pourvoir à un poste de médecin adjoint des 
.•sanatoriums publics. 

Bp# traitement fixe de début est de 8.000 fr. 
é( peut atteindre 11.000 fr. par avancements 
successifs de 1.0(R) fr. Au bout de deux ans 
‘de services, les médecins adjoints .'peuvent 
prétendre à un emploi de directeur, dans là 
limite des places disponibles et après inscrip- : 
lion sur la liste d’aptitude. En outre du trai¬ 
tement. ils bénéficient gratuitement du loge¬ 
ment, du chauffage, de l’éclairage et du blan¬ 
chissage, et ont la faculté d’utiliser, a, titre 
.onéreux, le ravitaillement de l’établissement. 

ne peuvent-faire• 'de • la clientèle que .dans 
les conditions prévues aux articles 23 et 28 
du décret du 10 août 1920. 

•Les candidats - devront être Français, âgés 
.(té moins de trente-cinq ans, produire un ex¬ 
trait do leur acte de naissance,'un .ektrait de? 
leur casier judiciaire, un diplôme de docteur 
'en médecine d’une faculté de l’Etat, et toutes 
;Vjustifk-u lions d’une pratique suffisante du la¬ 
boratoire et des services spéciaux de tubercu¬ 
leux. 

..Les candidatures, accompagnées des pièces 
$& renseignements ci-dessus énoncés, seront- 
adressées au ministère du-travail, de l’hy¬ 
giène, de l'assistance et de la prévoyance so- 
fciales direction de l’assistance et de l’hy- 
Hène publiques, 4 e bureau, 7, rue Cambacé¬ 
rès;. où elles seront reçues jusqu'au 3 juil- 



Commission d’h3 r giène dentaire 

y _ Par arrêté du ministre , du travail, de l’hy- 
; giène. de l’assistance et de la prévoyance so¬ 
ciales en date du 12 juin 1925. ont été nom¬ 
més membres de la commission d’hygiène 
•dentaire : 

MM. le docteur Vichot, président du conseil 
•d'administration de l’école dentaire de Lyon : 
le docteur Sauvez, président de là Société des 
Itdentistes des hôpitaux ; le docteur Herpin. 
; président de la Société de dermatologie ; le 
docteur Bozo, directeur de l'Ecole de stoma- 
tologie ; le docteur Gires, président du Syn¬ 
dicat des stomatologistes ; le docteur Klein, 
•directeur de la clinique dentaire scolaire -de 
li-’Strasbourg, en remplacement de M. le doc¬ 
teur Hammar ; Billoret, président de l’Asso 
||ciation française des chirurgiens-dentistes. 


1ÉVRITE DU CIRCONFLEXE ET DIABÈTE 


MM. Emile Sergent et Henri Kaufmann ont 
apporté à la Société Médicale des "Hôpitaux 
l'observation d'une malade citez qui existait 
depuis longtemps une scapulalgie et des 
troubles moteurs du deltoïde ; par busard on 
s'aperçut qu’elle était diabétique. 

MM Sergent et Kaufmann citent d’autres 
•uBëëïv ations' similaires où les. phénomènes 
névritiques étaient encore plus accentués que 
chez la malade qui fait l'objet de la cont- 
Jtuinication, certains présentaient des dou¬ 
leurs irradiées jusqu’au bout des' doigts, des 
.-troubles de la sensibilité dans le domaine du. 
■circonflexe et de l'atrophie du deltoïde avec 
R. i). 

>■ Ces auteurs attirent l’attention sur le fait 
■que l'un d’eux a constaté assez souvent la 
a écrite du circonflexe chez des malades qui 
rignoraient leur diabète, M. Marcel Labbé a 
signalé des cas semblables. 

Peut-on conclure que la névrite du circon¬ 
flexe prenne rang parmi les signes du dia¬ 
bète ? en tout cas, elle devra faire penser à 
fcherclier ceux qui peuvent coexister. 


Réunion de la Société des Médecins 
Homéopathes du Sud=Est 


\ Les médecins homéopathes de Marseille 
ont reçu, ces jours derniers, en congrès, de 
nombreux confrères représentant la Société 
Homéopathique de la, Suisse romande et du 
Sud-Est. Lausanne, Genève, Lyon, Nice, An- 
-tionay, etc., avaient envoyé des délégués. Le 
programme comportait deux grandes séances 
d’études, sous la présidence du docteur B. 
Amulphy, ancien professeur de clinique mé¬ 
dicale au Halmemann Médical Collège de 
- Chicago (Etats-Unis). 

A la réunion, le docteur Arnulphy fit une 
première eommurucation sur une plante amé¬ 
ricaine, « Echinaeca », dont la valeur théra 
gptuthique, inconnue de la médecine offi¬ 
cielle, eu fait un agent médicamenteux très 
important pour l’école homéopathique, dan» 
tous les pliénonxènés septicémiques et ^toxi¬ 
ques. l.a deuxième communication présentait 
un procédé spécial de préparation des médi¬ 
caments, procédé susceptible d’augmenter la 
puissante des remèdes en les vitalisant. 

Ensuite, un exposé du traitement de. la sy- 
? pliilis fut fait par le docteur Daniel, de Mar¬ 
seille. 

ün banquet’ réunissait à la Réserve tous les 
congressistes. Après les toasts, une deuxième 
séance d’étude était ouverte. Le docteur Ne- 
bel, de Lausanne, fit une longue -communi¬ 
cation sur le traitement général des tumeurs' 
caikciviises, démontrant avec netteté que le 
eu ru et n’est pas une affection locale leman- 
d»nt reniement un traitement local (chirur¬ 
gical ou autre), mais la. manifestation locale 
d’nne affection générale. La- tumeur cancé¬ 
reuse n’est que là manifestation • d’un état 
général, d’un terrain spécial -et par consé-' 
quent le -traitement réside essentiellement 
dans une ‘thérapeutique susceptible de modi¬ 
fier l’état général, le terrain, en favorisant le 
drainage du' malade' par dès médicaments 
, -appropriés. 



Les Conseils du Chauffeur 


Un Porte-bagages facile à installer 


■Ôn éprouvé" souvent de la difficulté, sur 
une voiture, à -emporter une caisse ou ùn 
.oolis enèdmhjjant ; si l’on .ne.veut pas?la pla¬ 
cer à l'inférieur, on est obligé de la fixer sur 
le marchepied. 

On peut-, cependant, agencer un poirte-ba- 

r *es très simple sans modifier aucunement 
carrosserie, ni le châssis. 

Pour -cela, on boulonne solidement au châs¬ 
sis,- sous la partie arrière de la voiture-, deux 
morceaux de fer cornière de 75, cent, de lon¬ 
gueur environ, dont les ailes ont approxi¬ 
mativement 5 cent.. Les extrémilés devront dé- 
? passer d'environ 30 cent. 



C’est sur. ces parties, qüe l’on vient boulon¬ 
ner un support de fer cornière de 3 cent, 
d’aile, suffisamment long, de manière qu’il 
puisse être recourbé et qu’il puisse être fixe 
à l'extrémité des -ailes au moyen de boulons 
à ailes. 

Sur cet appui, on vient reposer un mor¬ 
ceau de planche de 2 cent, d’épaisseur,d’une 
longueur telle qù’il puisse.-s’adapter parfai¬ 
tement au cadre. On le munit de taquets et 
:1 sert de planchèr pour reposey les bagages. 

Ce support métallique sera peint d’une 
couleur appropriée à celle de la carrosserie 
de la voiture, et on peut se servir de cour¬ 
roies, de façon à immobiliser d’une façon 
parfaite la caisse ou la valise que l’on- place, 
ainsi sur l’arrière de la voiture. 

WEISS, Ing. E. C. P. 


Congrès annuel d’hygiène 


Le prochain congrès annuel d’hygiène se 
réunira â l’Institut Pasteur, à Paris, du i.9 
au 23 octobre 1925. Il est organisé par la 
Société de médecine publique et de génie 
sanitaire et il sera présidé par M. le docteur 
Faivre, hts'pecfeür- général honoraire des ; ser¬ 
vices administratifs, président de la Société 
pour 1925, . 

Les -personnes qui désirent prendre part au 
congrès sont"invitées à se faire inscrire dès 
que possible (auprès de M. Bossus, agent de 
la Société, 142, boulevard Montparnasse, à 
Paris (14 e ). Les demandes de communications 
doivent être 'adressées le 1er juillet. L’ins¬ 
cription^ est gratuite‘pour les membres de la 
Société. 

Le 19 octobre aura heu la réunion des 
membres de l’Association amicale fies méde¬ 
cins hygiénistes français. 

Les -questions à l’ordre du jour sont ; 

1° La syphilis est-elle en voie dé. l'égres¬ 
sion ? Preuves ; documents. — Rapporteur : 
M. le professeur Paut # rier, professeur de cli- 
xliqûe dermatologique.*à la Faculté de méde¬ 
cine de Strasbourg , 

2° Standardisation des méthodes d’analyse 
bactériologique des eaux. — Rapporteur . M. 
le docteur Rochaix, professeur agrégé d’hy¬ 
giène à la .-Faculté de. médecine de Lyon ; 

3° Epidémiolpgie de la fièvre, ondulante ; 
distribution géograph’que ; prophylaxie. — 
Rapporteurs : La fièvre ondulante (spéciale¬ 
ment en tant que maladie exotique), M. le 
docteur Burnet, sous-directeur de l’Institut 
Pasteur de, Tunisie ; La. fièvre ondulante en 
France, MM. Les docteurs Aublant, inspecteur- 
des services Vétérinaires, et Lisbonne, pro¬ 
fesseur de bactériologie à-la Faculté de Mont- 

Une revue générale des questions d’hygiène 
étudiées pendant les années 1924-1925 sera 
faite par : 

1° M. le docteur Dujarric de la Rivière, 
chef de laboratoire à l'Institut Pasteur, au¬ 
diteur au Conseil supérieur d’hygiène Hy 
giène expérimentale ; Recherchés de labora¬ 
toire ; 

2° MM. les docteurs Ott et Briau, auditeurs 
au Conseil supérieur d’hygiène : Hygiène 
gônéràie et sociale ; 

3° M. le docteur Dequidt, inspecteur géné¬ 
ral, ancien chef du. Service central du con- 
trôleet de l’inspection générale au ministère 
du travail et de l’hygiène : Législation sani 

l.a Société accueillera avec plaisir les coin 
muni cations qui seront adressées avant le 
1er juillet 1925. 

Le conseil ayant décidé de concentrer l’a' 
t i vite du Congrès sur les trois questions mi¬ 
ses à l'ordre du jour, les communications 
se rapportant à- ces sujets auront la priorité. 


Par le caractère de ses informations, par 
l’actualité de ses illustrations, l’INFORMA- 
TEUR MEDICAL est devenu le périodique le 
plus lu du public médical. Abonnez-vous. 


Informations Diverses 

Un cours supérieur d’éducation physique,: 
qui aura pour objet de parfaire la prépara-) 
tion des candidats et candidates admissibles 
aux épreuves orales et pratiques du certificat 
d’aptitude à l’enseignement de la gymnasti¬ 
que (degré supérieur), aura lieu, chaque an¬ 
née, à Paris, pendant les grandes vacances. 
Outre le directeur, le personnel enseignant 
. du cours supérieur d’édùcatibii physique com¬ 
prendra ; deux docteurs en médecine adjoints 
au directeur du cours pour les leçons de phy¬ 
siologie, d’anatomie et d’hygiène appliquée à 
l’exercice. Les appointéïflenTs des deux doc¬ 
teurs en médecine sont fixés à. 1.000 francs 
chacun. 

L’annuaire de l’Union Médicale Franco- 
Ibéro-Américaine vient de paraître. Nos ca¬ 
marades .Unifistes, de même que ceux qui 
veulent se documenter sur l’Espagne médi¬ 
cale et lès' pays de langue espagnole de 
‘'Amérique du Sud, trouveront dans cet an¬ 
nuaire près de 3.000 adresses. Nous rappelons-; 
aux Umfistes -que si lëür acfresse est incom¬ 
plète ou inexacte, ils doivent immédiatement 
en aviser le secrétariat .général, 81, rue de 
la Pompe, Paris. 

Un-concours est ouvert ân 1925, entre ’e ; 
internes titulaires ou provisoires en méde- 
ane, pour l'attribution du prix fondé par hm 
le docteur Civiale au profit de l’élève, qui aura 
présenté le travail jugé le meilleur sur les 
maladies des voies urinaires. Ce prix aura 
une valeur de 1.000 francs. 

Ce travail devra être dé/posé à l’Adminis¬ 
tration centrale (bureau du service de santé), 
avant le 2'1 novembre 1925, au pins tard. 

MM. les internes sont informés que les 
mémoires destinés à être présentés pour le 
concours cfes prix de l'internat (médaillé 
d’or) ne po'ûrront pas eire admis pour le Prix 
Civiale. 


• Le professeur Henderson, de TUniversite 
Harvard, a -passé quelques jours à Paris, se 
rendant- en Europe Centrale..Il a présenté à 
l’Académie d.es sciences une note lue par .M. 
d’Ocagne sur- l’application de la nomogra- 
phie à l’expression, des phénomènes dont le 
sang . est le siège au cours du cycle respira¬ 
toire. 


CONSTIPATION HABITUELLE 

CASGARINE LEPRINCE 

Laxatif parfait 
réalisant le véritable traitement 

des causes de_iaConstipatiou 

AFFECTIONS du FOIE 
ATONIE du TUBE DIGESTIF 


Laboratoires du D- m. LEPRINCE 



L'INFORMATEUR MEDICAL est le 
complément indispensable de la REVUE 
MEDICALE à laquelle vous êtes abonné. 



Pour semer utilement... 

il faut des semences vivantes et sélectionnées. 

Pour ensemencer utilement l’intestin... 

il faut des ferments lactiques sélectionnés et vivants. 

Les Ferments Lactiques de 

la YAOURTINE 

sélectionnés rigoureusement sous 1: contrôle constant 
du laboratoire, for! ement concentrés en culture sèche 
isolés de l’air ex.éiieu • par un enrobage spécial 

(Procédé NESTLÉ) 

se conservent longtemps à l’état de vie 

Forme DRAGÉE Forme GRANULÉ 

Lttêr. et Échantillon.: 16. Ru; Saxt-GJIe». Pari» C). R. C. Seine 197.772 


1913 GANDi MED. D’OR - GRAND PRIX MONACO 1920 


NEVROSTHENINE FREYSSINGE 


_ Gouttes de glycérophosphates alcalins 

| Convalescences, Surmenage, Dépressions nerveuses e 

xv a xx gouttes è chaque repas. — 6, Rue ABEL, PARIS 


PROSTHÉNASE 


I SOL 

■ ANI 

■ DOSES 

w 


G AL BRUN 


SOLUTION ORGANIQUE TITRÉE DE FER ET DE MANGANÈSE 
Combinés à la Peptone <fc entièrement assimilables 

NE DONNE PAS DE CONSTIPATION 
ANÉMIE - CHLOROSE - DÉBILITÉ - CONVALESCENCE 

QUOTIDIENNES : 5 4 20 gouttes pour les enfants ; 20 à 40 gouttes 
ichantdions et LiUêratwre : Laboratoire GALBRUN, 8 «t 10, r. da Pa 
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CLINIQUE SANATORIUM 

Château de Port-Neuf 


Les malades trouvent au Château 
de Port-Neuf le confort le plus mo¬ 
derne dans un site agréable. L'Eta¬ 
blissement est situé en bordure de 
la mer et il est entouré d’un immense 
parc très boisé. 

' Prix extrêmement modérés, infé¬ 
rieurs à ceux de la plupart des 
hôtels. 

Pour tous renseignements, écri¬ 
re à Madame le D' RAYTON, 
directrice-propriétaire, Château 
de PORT-NEUF, La Rochelle 
( Charente - Inférieure). 


ouïs de vacance d'emploi de directeur 
du bureau municipal d'hygiène de Bayonne 


La vacance de directeur du bureau muni¬ 
cipal d’hygiène est déclarée ouverte pour 
Bayonne (Basses-Pyrénées).. 

Le traitement alloué est fixé à 6.100 francs 
par an. 

, Les candidats ont un.délai de vingt jours, 
à compter de la présente publication, pour 
adresser an ministère'de l’hygiène, de l'as¬ 
sistance - et de la prévoyance sociales (di¬ 
rection de l’assistance et de L’hygiène publi¬ 
ques, 6° bureau), leurs demandes accompa¬ 
gnées de .tous les titres; justifications ou 
références permettant d’apprécier leurs con- 
naissance's scientifiques et administratives, 

. ainsi que la notoriété acquise par eux dans 
des services analogues ou des fonctions an¬ 
térieures. Cette candidature s’applique 
exclusivement au poste envisagé. 

A .la demande doit, être jointe une copie 
certifiée conforme des diplômes obtenus. ; 
l’exposé des titres doit être aussi détaillé' 
que possible et accompagné d’un exemplai¬ 
re des ouvrages ou articles publiés. Les 
candidats peuvent, en outre, demander à 
être entendus par la commission du conseil 
: supérieur 'd’hygiène. v 


Service de santé de la marine 


M. le médecin principal Quéré (Jean-Justin 
Etienne), du port de Brest, en service aux 
forges de la Chaussade. à Guérigny, a été 
admis à faire valoir ses droits à la retraite, 
à titre d’ancienneté de services et sur sa 
demande, pour compter du 12 juin 1925, date 
à laquelle il sera rayé des, contrôles de l’ac 
tivité. 

Par décret du 18 juin 1925, ont -été nommés 
dans la réserve de l’armée de mer : 

Au grade de médecin en chef de 2 e classe , 
M. Prigent, médecin en chef de 2 e classe de 
la marine en retraite. 

Au grade de médecin principal : MM. Bé¬ 
guin, d’Auber de Peyrelongue, Quéré, méde¬ 
cins principaux de la marine en retraite. 

Au grade de médecin de 3 e classe : M. le 
médecin de 3 e .classe auxiliaire Gayno (Emile- 
Jac-qués), élève du service de santé de la 
marine, démissionnaire. 

Ces officiers des corps dé santé sont ratta¬ 
chés : 

A Brest, : MM. Prigent, Béguin et Quéré. 

A Toulon : MM. d’Auber de Peyrelongue et 
Gayno. 


LA SUPPRESSION DU P. C. N. 


M. le professeur Crochet écrit àvéé raison 
dans leJournal de Médecine de Bor¬ 
deaux » : 

« Nous devons nous en tenir " simplement 
aux faits brutaux, tels-qu’on les observe ac¬ 
tuellement après une expérience de près de 
vingt ans, Or, Il ne peut y avoir le moindre 
doute à ce sujet. Le P. C. N., au point de vue 
médical„-lè^ seul que nous pouvons jüger eh 
foute ' connaissance de cause; est une indis¬ 
cutable eî-reur. Mais je ne me 6ens pas le 
droit, a.-la réflexion, de jeter la'pierre à mes 
collègues des Facultés des sciences ; ils ont 
fait pour le mieux, et nous-devons les remer¬ 
cier de leur collaboration. Malheureusement, 
leur effort n’a èu aucun effet utile pour, nos 
futurs médecins. L’expérience de Bouchard 
a complètem'ent-échoué. Il faut donc de toute- 
évidence, et le plus tôt possible, supprimer 
le P. C. N. 

» Actuellement, ,-d'ailleurs, les raisons in¬ 
voquées jadis par Bouchard n’existent plus. 
Les Facultés de, médecine-ont des locaux lar¬ 
gement suffisants 'pour- organiser, chez elles, 
l’enseignement pratique recherche par les ré 
formateurs de 1907. Il est indispensable que 
nous formions nous-mêmes ..nos médecins dès 
qu’ils ont terminé leurs éludés classiques. » 


L’abondance de matières nous oblige à ren¬ 
voyer au prochain numéro la suite de notre 
roman : « Le Calvaire d’un Docteur ». 


ï Puissant Accélérateur de m Nutrition Générale } 


VIOXYL 


l 


MOUNEYRAT 


Tsénio- 
•Thérapio 
Organique 

— H - Favorise l’Action des 

VITAMINES ALIMENTAIRES 

et des DIASTASES INTRACELLULAIRES 

Retour très rapide 

Forhk : d9 l'APPÉTIT et des FORCES 

ÉLIXIR nnecc I Adultes : 2 à 3 cuillerées à café par jour. 

U06ES I Enfants : 1/2 dose. 

Littérature et Échantillons : Établissements MOUNEYRAT, 

12. Rue du Chemin-Vert, à VriXENBUVE-ia-OAHENNE. »r>; St DENIS (Silit) 


_ Asthénies diverses 
Cachexies 
Convalescences 
Maladies consomptlves 

Lymphatisme 

Tuberculose 

Neurasthénie 

Asthme 

Diabète 


J 



Service de Santé des Troupes coloniales 


Nominations. — Réserve 
Les officiers rétraités, ou démissionnaires, 
dont les, noms suivent, ont été nommés dans 
la réserve du corps de santé des troupes colo¬ 
niales, pour prendre rang dé la date de leur 
radiation des contrôles de l’activité et, par 
'décision -du même jour, ont-reçu lés affecta¬ 
tions suivantes ; 

Au grade dé médecin principal de 2” classe 
M. Bernard, médecin principal de 2° classe, 
retraité, à Paris, 25, me Dutot. — Affecté au 
21’ rég. d’infànte-rie coloniale. 

. M. Lamort, médecin-major de 1" classe, 
retraité à Cherbourg, 52, lue Gambetta. — 
Affecté au 1” rég. d’infanterie coloniale. 

Au grade de médecin-major de 1" classé 
M. Millet, médecin-major de 1” classe, re¬ 
traité, à Ouidah (Dahomey). —-Mis à la dis¬ 
position du ' général commandant supérieur 
des troupes du groupe de l’Afrique occiden¬ 
tale française. 

M. Asselin, , médecin-major de 1" classe, 
retraité,- à Haqpî (Tonkin). — Mis à la dispo¬ 
sition du général commandant supérieur des 
troupes du groupe de l’Indo-Chine. 


Concours pour le corps de santé 
des troupes coloniales 


Un concours sera ouvert le 1" décembre 
1925, à neuf heures, à l’école d'application du 
service de santé des troupes coloniales à Mar¬ 
seille, pour l’adniission a vingt emplois de 
médecin . aide-maj or de-2’ classe. 

Pour être admis à faire acte de candidature, 
les docteurs en médecine - devront réunir les 
conditions suivantes : 

1° Etré nés ou naturalisés Français ; 

2" Avoir moins de trente-deux ans au 1" 
janvier 1925, c’est-à-dire être né après le 1" 
janvier 1893 ; cette limite d’âge sera élevée 
d’une durée égale au temps'passé soüs les 
drapeaux'au cours des hostilités ; 

3° Avoir satisfait aux obligations imposées 
par la loi sur le recrutement de l’armée ; 

4“ ‘Souscrire l’engagement de servir effec¬ 
tivement pendant six ans au moins dans le 
corps de santé de l'armée active à partir de 
leur admission dans le corps de santé des 
troupes coloniales. 

Les épreuves à subir sont les suivantes : 

1’ Une composition écrite sur un-sujet de 
pathologie générale ; 

2” Un examen clinique (le deux malades 
atteints, l’un d’une affection médicale, l'autre 
d’une affeçtion chirurgicale ; 

3” Une. épreuve 'de médecine opératoire, 
précédée .de la description de la région sur 
laquelle elle doit, porter ; 

4° Interrogation sur l’hygiène. 


NOUVELLES DIVERSES 


Par décret en date du 5 juin 1925, a été 
autorisée la cféation d’un hospice de vieil- 
lards-dans la commune de Belley (Ain). 

M. le: dôcteur~'Carlus-AlbertO' Castano, pro¬ 
fesseur à la Faculté de médecine de Buenos- 
Aires, a fait, vendredi dernier, une confé¬ 
rence en français Sur, la pathologie du., corps 
jaune et les états hémorragiques de l’utérus, 
à la clinique gynécologique (hôpital Broca). 

La Société-centrale- d’éducation et d’assis¬ 
tance pour les sourds-muets en France a cé¬ 
lébré le 20 juin dernier son 75® anniversaire, 
dans la salle-des fêtes de l’Institution, natio¬ 
nale des sourd-muets de Paris,' sous la pré¬ 
sidence de M. Ië riiinistrè du'.travail, de l’hy¬ 
giène, de l'assistance et de la prévoyance, so¬ 
ciale. Un dfscoïirs a- été prononcé par- M. 
Henri Robert, de l'Académie Française. 
Une conférence avec projections , a été 
donnée par M. Alfrèd Péreire sur les éduca¬ 
teurs des sourds-muets. Une allocution a été 
prononcée par un élève de l’Institution natio¬ 
nale. ' 


ftBttrif DT ATI? P«-de-Cala» 
DLKvn - rLAVit 3 h. de parts 

ÉTABLISSEMENTS CLIMATIQUES - VAUDRY 

(elles façadis au Midi 200 m. da TERRASSES et GALERIES 


le CORPS MEDICAL) 


lies. Enfants seuls 
PRIX MODÉRÉS 
Notice 


L’annulation du conoours d'agrégation 
d’ophtalmologie de 1923 

Nous avons annoncé, dans - un numéro 
récent, l’arrêté du Conseil d’Etat qui^casse 
le concours d’agrégation d’ophtalmologie 
de 1923 pour vice de forme. Nôtre confrère 
Paris médical ajoute à ce propos : 

« Depuis-deux ans ces deux agrégés exer¬ 
çaient leurs fonctions, faisaient des cours, 
siégeaient dans des jurys d’examen de la Fa¬ 
culté, et après deux ans ils cessent d’être 
agrégés, et sont invités à se présenter à nou¬ 
veau au concours d’agrégation d’ophtalmo¬ 
logie. Et tout cela parce que -un juge de la 
Faculté de Lille n’ayant pu assister au con- 
couçs, - on a tiré au sort pour le., remplacer, 
non pas seulement parmi, les professeurs de 
province (comme cela aurait dû'être), mais 
les profésseurs de Paris et dé province. ». 

Et s'il, plaisait à quelque candidat, refusé 
à un examen dans le jury duquel a figuré 
l’un de ces agrégés' (qui ne l’étaient pas) 
de se pourvoir en fin d’annulation ? 
Car, en somme, le bon sens ne peut rien 
contre la casuistique des juges-de Byzance. 


L'Informateur Médical 
n’ennuie pas ses lecteurs. 
C’est une fameuse qualité 
pour un journal de médecine. 


ou Peptonate d’iode 

BHTHHITISME, flRTÉIHO-SGLÉHOSE, HSTHIHE, 
EMPHYSÈME, RHUMATISME, GOUTTE 


DOSE : Depuis 5 gouttes jusqu’à 
120 gouttes par jour. - 20 gouttes 
correspondent comme effet thérapeu¬ 
tique à 1 gr. d’iodure de potassium. 


Laboratoires ROBIN, 13, rue de Poissy, PARIS 
_R. C. Seine N° 221,839. 





TIJBERCIJIJINOTHÉRAPIE PAR VOIE BUCCALÉ 

LA PHAGOLYSINE 

‘ 1 EJYDOT1NE ” en Elixir composé du Profes. Gabrilovitcb 


MODIFICATEUR SPECIFIQUE DU " TERRAIN " 


teuseignemenls el Liltéralure, 82, rue de la Pompe, PARIS (XVI») 


HUBAC, Pharmacien 


puons spécm B lmmoiies i. lihéde 

PARIS —- 3, rue Paul-Dubois 

M. SESTIER, Pharmacien, 9, cours de la Liberté, LYON 


CRYPTARGÛL LUMIÈRE 


Nouveau composé argentiqne pour l'antisepsie intestinale 
ADULTES : 4 à 6 pilules par jour; 

ENFANTS : 1 à 4 cuillerées à café de sirop par jour. 


GRYOGENINE LUMIÈRE 


Antipyrétique, Analgésique. Pas de contre- 
indications. l à 2 grammes par jour. 


B0R0S0UINE LUMIERE 


PERSUDINE LUMIÈRE 


Dans tous les cas d’anorexie et d’inap- 
pètence.- 


ALLOGAINE LUMIÈRE 


Aussi active que la cocaïne, sept fois moins 
toxique , mêmes emplois que la cocaïne. 


TU! I F PDA 0 I IIMIFRF Pour traitement des plaies cutanées. Évite l’adhé-, 
I UlLL UnHO LUIYIILIiL rence des pansements. Active les cicatrisations. 


DU fillUTIIIir I IIMIFDr vaccina thérapie antigonococcique des divers 
h n Lnll II N L LUmlLIlL états blennorragiques. 


Entérovaccin LUMIÈRE 


Immunisation et traitement de la fièvre 
typhoïde. 


||rian|i| inr I III t r nr 'Médication énergique de toutes tes déchéances orga- 
ntlflUrLAoL LU iV! i tnt quelle qu’en, soit l’origine {ampoules, cachets, 

granulés, dragées). 

' ' ' Reg. Com. I-y.'n n' A 13334. 


Le Gérant : D r CRINON. Paris-Limoges. - lmp. Goillemoi 
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M. le Professeur Charles RICHET 


cjni vient de faine sa dernière leçon après cinquante 


ans d'enseignement 






































Les adieux de M. le Profes. Charles Richet à la Faculté de médecine de Paris 


A la Société d’Histoire de la Médecine 


M. le Profes. Charles Richet vient de faire sa dernière leçon dans la 
chaire de physiologie qu’il occupa magistralement durant un demi-siècle 


Le Docteur Biaucnon de Balzac n’est autre 
que Bouillaud, l’auteur de la loi ceieure 


X 


UNE LEÇON INOUBLIABLE 


Une courte note publiée dans le dèr»v 
nier numéro de l’Informateur Médical 
vous à fait connaître que M. lè Pçpfes-i 
seur Charles Richet quittait la chaire- dé 
physiologie de la Faculté de Paris, 'qu’il' 
a illustrée par un enseignement de prea 
d’un demi-siècle et que le vendredi 26 


propriétés d’une nouvelle strychine. Avec 
André Broca, l’éminent professeur de cette 
Faculté, nous avons anâlysé l’optimun du 
rendement ergographique des-Tnuscles, et la 
.période réfractaire des centres nerveux-. Avec 
(Toulouse, j’ai vu l’étonnante efficacité, de¬ 
venue classique aujourd’hui, du régime sans 
-chlorure dé sodium dans le traitement de 
itépilepsle par le bromure de potassium. 
Aÿec mon cher,et inoubliable ami Paul Lan- 
gjjais, qui fut mon zélé chef de laboratoire 
pendant tant d’années, qui m’a aidé 'et pré¬ 
cieusement conseillé clans toutes mes tenta¬ 
tives, nous avons vu les réactions calorimé- 


juin, il avait fait sa dernière leçojj-~ç[e--, fcviqu’es de fenfant, l’influence' des anesthl- 
tiani- im auHifnir» «-nncirl^rakl» .V- siques sur la respiratiofi, la proportion des 

chlorures dans l’organisme; Mentionnerai-je 


vant un auditoire considérable. 

Ce fut une leçon inoubliable. 

Le grand amphithéâtre de l’Ecole prati¬ 
que n’avait plus une place libre sur ses 
gradins, cependant fort nombreux. Tous 
les Professeurs dè la Faculté étaient là. 
Et, devant cet auditoire, qui l’accueillit 
par des vivats prolongés, le Professeur 
Charles Richet parla avec émotion du 
chemin qu’il avait parcouru pendant sa 
longue et fertile carrière. Avec une mo¬ 
destie qui lui fit réserver au hasard une 
trop large part de ses découvertes, il ex¬ 
posa ses principaux travaux, ceux qui at¬ 
tirèrent sur lui, et par lui sur la Science, 
Française, l’attention du monde entier. 

Dans la simplicité de cet exposé, dans 
la netteté des explications, dans le bon 
aloi des priorités revendiquées, on re-' 

: trouva les qualités de cet homme de 
grand cœur ; les hypothèses émises, les 
réflexions faites et les horizons désignés 
dépeignirent à merveille l’érudit et le phi¬ 
losophe. - 

Cet homme de très haut savoir comp¬ 
te parmi les esprits les plus éminents de 
notre temps. Sa renommée au dehors de 
notre pays est immense. Dans toutes les 
réunions scientifiques internationales où 
il est apparu depuis vingt ans, il fut accla¬ 
mé avec force. 11 est l’une des gloires 
françaises les plus pures. 

Et loin de lui faire grief d’avoir touché 
à tous les domaines des connaissances 
humaines, nous nous unirons à ceux qui 
le saluent comme le dernier des encyclo¬ 
pédistes. 

Accueillant pour tous, voulant ignorer 
la malignité des hommes, d’une probité à 
toute épreuve, M. le Professeur Charles 
Richet est vénéré par ses élèves et ses 
amis. Et le cortège qu’ils lui firent l’autre 
jour à l’heure où il descendait de la chai¬ 
re auprès de laquelle tant de savants 
avaient recueilli son enseignement, fut un 
hommage émouvant rendu à l’un des Pro¬ 
fesseurs dont la Faculté de Médecine de 
Paris et la Science Française ont le plus 
raison de s’enorgueillir. 

J. CRINON. 


La dernière leçon de M. le Profes. 
Charles Richet 


Messieurs, mes chers collègues, mes chers 
amis, et Vous, jeunes étudiants, qui êtes tous 
mes bien chers amis aussi, excusez mon émo¬ 
tion. Mais ce n’est pas sans un douloureux 
sentiment que je quitte pour toujours cetté 
■ aimée Faculté de médecine où j’entrais 
' comme étudiant, il y a cinguante-six ans. Il 
y a quarante-sept ans que j’enseigne la .phy¬ 
siologie soit comme agrégé, soit comme pro¬ 
fesseur. Alors, quand il faut dire un adieu 
définitif à tout ce passé, malgré soi on se 
i-sent envahi par quelque mélancolie. Mais il 
~"t juste de laisser la place à de plus jeu¬ 


nes. J’aurai un successeur qui, -par ses beaux 
travaux, a illustré son nom et donnera a la 
chaire de physiologie de la Faculté de Paris 
tout' l’éclat qü’elle mérite. 

Hier, parlant audacieusement d’une science 
nouvelle eh laquelle j’ai toute confiance, i’ai 
exposé des faits qui appartiennent à la ohy- 
' siologie certes, mais mm pas encore à la 
physiologie habituelle. Aujourd’hui, je reste¬ 
rai -dans le domaine étroitement classique de 
la physiologie, et, au risque de paraître pré¬ 
somptueux, je dirai .quels travaux j’ai en¬ 
trepris dans le laboratoire de notre noble 
Faculté. Je ne ferai pas l’apologie, mais 
l’exposé de mon œuvre. J’espère que vous ju¬ 
gerez que cette œuvre n’a pas été vaipe. 

Et avant tout, je tiens à remercier clu plus 
profond de mon cœur tous ceux qui m’ont 
aidé dans mes recherches et à qui je dois 
peut-être la meilleure part de ce qui a éîé 
réalisé. Pourquoi ne pas les nommer tous ? 
Mon ami R. Moutard-Martin, avec lequel >’at 
découvert ce fait devenu si banal qu’on en 
ignore toujours l’origine : la propriété diu¬ 
rétique -des sucres. Avec mon regretté ami, 
Gustave Bouchardat, nous avons étudié les 


Victor Tatin, élève, comme moi, de Marey ? 
Guidés par ce savant maître, nous avons osé 
aborder dès 1890, en dépit des railleries, le 
problème du plus lourd que l’air, et résolu¬ 
ment nous, avons construit des aéroplanes 
'avant Wright. 

Et je n’ai garde d’oublier Hanriot, avec 
qui nous avons découvert le chloralose, un 
des rares produits thérapeutiques nouveaux 
qui ne viennent pas d’outre-Rhin ; Portiër, 
avec qui j’ai trouvé l’anaphylaxie ; Cafdoî 
et Bac-hraeh, qui ont poursuivi avec moi 
l’étude de l’accoutumance aux poisons et dé¬ 
montré la stabilité et l’hérédité dés caractè¬ 
res acquis, et surtout mon fidèle Hérico 
mon ami d’enfance, mon collaborateur .... 
sidu, avec qui j’ai établi le principe de la 
sérothérapie et de, la. zomothérapie. 

J'ai eu, pendant ces longues années de tra¬ 
vail, d'excellents élèves ■ chers à mon c-œùr, 
élèves qui sont devenus des maîtres : Pachon, 
qui professa ave-c éclat la physiologie à Bor¬ 
deaux et dont le nom, grâce à un appareil 
merveilleux, est devenu célèbre. Abelous, ex¬ 
cellent. physiologiste, doyen de la Faculté de 
médecine 'de Toulouse ; Bardier, J. Carvale, 
Lucien Camus, dont' le grand cœur égalait 
le grand talent ; Jean Camus, dont la mort 
récente a été une profonde douleur pour 
moi. Athanasin, doyen de la Faculté de'mé¬ 
decine ,cle Bucarest, qui a exécuté des tra¬ 
vaux de premier ordre ; et ceux .que. j’ai la 
grande joje de voir ici autour de moi en cette 
heure lui peu solennelle, et Gaelon et Gau- 
trelet, et mon 'cher Lassablière, qui a connu 
tous mes espoirs, Lassablière, avec qui j’ai si 
heureusement- et longuement travaillé, et 
Aug. Déssit, qui a donné tant de' lustre ' 
cette jaflfnirable Société de Biologie 1 où j’ 
fait . rrws premières années. 

A eux tous, jè dois beaucoup, ou.pour mieux 
dite;'-je' dois tout. Qu’ils reçoivent ici le té¬ 
moignage de mon affection et de ma grati¬ 
tude. _ i 

Enfin, j’ai eu des maîtres incomparable? : 
Wiirtz, Berthelot, Claude Bernard,, Vulpian, 


terminait la mort, mais il fallait attendre 
quelques jours, car le poison des Actinies ne» 
fuit mourir un chien qu’à assez longue 
échéance : 3, .4, 5, 6 x ét même 8 jours. ' 

Naturellement, parmi les chiens mis en ex¬ 
périence, siTrvivaient ceux qui n’avalent pas 
reçu une dose suffisante. Par économie; je 
les gardais au laboratoire pour leur faire 
plus tard une seconde injection ; car, au 
bout de trois à qqatre semaines, ils parais¬ 
saient absolument guéris et ne semblaient 
pas se distinguer des chiens normaux. 

Et alors un fait extraordinaire, mais de 
venu banal aujourd'hui-, se produisit, auquel 
Refis d’abord énormément de peine à croire. 
Sur ces chiens guéris, de très faibles doses 
devenaient immédiatement mortelles. Pour 
être sûr de ne pas me tromper, je refis l’ex¬ 
périence définitive, « expèrimentum crucis ». 
A un grand beau chien vigoureux, j’injectai 
1 gramme par l<ilo de l’extrait glycérine 




A tous ces maîtres, à tous ces élèves, à tous 
ces collaborateurs, j’adresse ma reconnais¬ 
sance. Elle- sera toujours, quoique bien, gran¬ 
de. inférieure aux bienfaits. 

Et maintenant, j’arrive au récit très suc¬ 
cinct de mes-travaux. Il serait fastidieux de 
les énumérer tous. Je ne mentionnerai que 
les plus importants, ceux-là seuls qui mérite¬ 
ront. peut-être, quelquefois au moins, d’être 
retenus par la sévère postérité. Pour etre 
bref, je n’en mentionnerai que cinq : la régu¬ 
lation thermique, la sérothérapie, la zomo¬ 
thérapie, l’hérédité des caractères acquis, 
l’anaphylaxie. 

Nous ne pouvons publier ici l’admira¬ 
ble exposé de M. le Professeur Charles 
Richet. Nous en extrayons seulement le 
passage ayant trait à l’anaphylaxie. Nous 
renvoyons nos lecteurs qui voudraient li¬ 
re et conserver cette leçon, à notre con¬ 
frère, La Presse Médicale; qui la publie 
in extenso.. 

Le nom du Professeur Charles Richet res¬ 
tera attaché à l’une des plus grandes 
découvertes physiologiques contemporai¬ 
nes : l’anaphylaxie. 

Alors que la découverte de la sérothérapie 
m’a été durement et injustement contestée, 
oh a accueilli la découverte, de l’anaphylaxie 
avec une faveur étonnante, parfois peut-être 
exagérée, dans ce seîis qu’on a donné - 


phénomènes anaphylactiques une extension 
qui n’était pas toujours justifiée. 

L'hisffoire de l’anaphylaxie est intéressante, 
îr elle .montre par un vif exemple à quel 
point l’expérience est plus féconde que l’ima¬ 
gination. Jamais je n’aurais supposé l'ana¬ 
phylaxie possible. Même, quand elle s'*cst 
présentée à nous, mon - ami Paul Portier, 
avec qui je travaillais, se refusa ..d’abord à 
y croire. Les faits, là encore, nous ont forcé 


la main. 


Voici lés faits : 

Sur-fe yacht du prince Albert de Monaco, 
qui nous avait pris comme physiologistes de 
son expédition, suivant le conseil du prince 
et du docteur Richard, nous fîmes quelques 
expériences sur les Physalies,' Co'elentérès 
des mers équatoriales, dont les tentacules 
sont venimeux. 

Revenu- à Paris, je voulus poursuivre ces 
recherches, mais il n’v a pas de Physalies 


dans nos climats. Alors' je recueillis des Ac¬ 
tinies, communes sur nos eûtes, et qu’on peut 
se-procurer en très grande quantité. Il s’agis¬ 
sait d’abord de déterminer la dose toxique 
de l’extrait glycérinô des tentacules -d’Acti- 
nies. J’eus -assez vite trouvé la dose qui dé- 


d’aetinies. Il survécut, et au bout de quatre 
semaines avait repris toute sa beauté et sa 
vigueûi'. Pourtant, au.bout de quatre semai¬ 
nes, ce chien, à la dose, de 0,1 par kilo, fut, 
en deux minutes, terrassé, et mourut avec 
d’intenses hémorragies intestinales, une sidé¬ 
ration complète de tout le système nerveux. 

Cette expérience décisive fut répétée un 
grand nombre de fois, et je pus alors établir 
ces quatre faits principaux, qui aujourd’hui 
encore dominent toute l’histoire de l’anaphy¬ 
laxie : 

1° Quand un poison a été injecté-à dose 
forte, mais non mortelle, ce poison provoque 
une sensibilisation de l’organisme, telle 
qu’une dose même trente fois plus faible de¬ 
vient mortelle ; ' 

3° Il faut un temps d’incubation qui varie 
entre 8 et 30 jours ; car pendant les troig ou 


quatre jours qui suivent, il n’y a pas encore 
de sensibilisation anaphylactique ; 

.1° Cette anaphylaxie est spécifique ; 
c’est-à-dire qu’il faut, pour déterminer le choc 
anaphylactique que l’injection déchaînante 
soit de même nature que l’injection prépa¬ 
rante ; j 

4° Ce sont les substances albuminoïdes ou 
les toxalbumines qui seules sont capables de 
produire l’état anaphylactique. 

Comme il s’agissait d’un fait nouveau, j’ai 
donné un nom à cette propriété nouvelle des 
poisons et je l’ai appelée» « anaphylaxie », 
ce qui veut dire le contraire de la protec¬ 
tion (phylaxie). Ce mot a passé..dans le vo¬ 
cabulaire scientifique usuel, comme le iqot 
- zomotliérapie », commp la, ? polypnée » ; 

s trois mots nouveaux signifient trois' cho¬ 


ses nouvelles. 

Pendant les années qui suivirent, deux im¬ 
portantes découvertes furent faites. D’abord 
par Arthus, qui montra que le sérum hété¬ 
rogène a des propriétés anaphylactique 


suite, par' Rosneau et Anderson, qui montrè¬ 
rent que des quantités énormément petites, 
un dix-millième de centimètre cube de sérum 
de cheval injecté à un cobaye, peut l’aria- 
phylacti.ser. 

Enfin, je montrai qu’on peut déterminer 
l’anaphylaxie passive, fait très important 
pour la théorie. Le sérum d’un -chien anaphy- 
lactisé injecté à un animal normal n’est ab¬ 
solument pas toxique et cependant il anaphy- 
lactise le chien qui l’a reçu. Autrement dit, le 
cliien normal qui a reçu le sérum d’un chien 
anaphylqctisé se comporte comme un chien 
anaphylactisé, et il devient sensible à l’in¬ 
jection déchaînante. 

A la suite de ces travaux, d’innombrables 
expérimentateurs ont élargi, généralisé ce 
phénomène imprévu. Vous pourrez juger de 
l’extension que l’anaphylaxie a prise en con¬ 
sultant l’article Anaphylaxie du magnifique 
Index catalogue des chirurgiens militaires 
•américains (Washington, 1922). En 1922, il y 
avait plus de 3.500 mémoires -de pathologie 
experimentale, de mlédecin-e, de chirurgie, 
de médecine légale, de thérapeutique, sur- îe 
problème anaphylactique. Aussi ~ne puis-je 
ici entreprendre l’analyse même très écour¬ 
tée ,de ces travaux. 

Je noterai seülement ceci, saqs entrer dans 
la discussion, c’est que les théories nouvelles 
proposées, notamment celle de la soi-dlsam 
floculation, .no me semblent absolument pas 
recevables. Il me paraît prouvé que c’est un 
phénomène chimique, comme j'e l’avais indi¬ 
qué dès l’origine, et que le poison anaphy¬ 
lactique agit toxicologiquement sur le sys¬ 
tème nerveux. 

Quelle que soit la théorie, je me permets 
de dire qu’à partir de 1912 on a mieux com- 
'pris la toxicologie. Jusqu’alors, on n’admet¬ 
tait que l’accoutumance ou l'indifférence. Eh 
bien, il y\ a maintenant place; et' place très 
importante, pour une autre modification de 
l’organisme qui n’est ni l’accbùtumance, ni 
l’indifférence, mais la sensibilisation. Tout 
poison qui a pénétré dans le sang a modifié 
pour des semaines, pour des mois, pour des 
années, l’état de cet organisthe. Voilà une 
conception .nouvelle. Assurémènt, elle n’est 
pas faite pour faciliter les recherches, mais 
il faut cependant l’envisager ' nettement, et 
sans frayeur, quoiqu’elle montre la com¬ 
plexité prodigieuse des différentes individua¬ 
lités. 


Le docteur Paul Lutaud a présenté de la i 
part de son père, à la dernière séance de ; 
la Société française d'Ristoire de la Méde¬ 
cine, une longue note sur Horace Biau- ■ 
chon, 'qui réjouira tous les balzaciens, et' 
ils sont nombreux parmi les médecins. 

Elle établit une fois de plus que les ■: 
personnages de la comédie humaine sont; 
peints d’après nature par un observateur 
d’une puissance peu commune. 

Biaucbon, interne en 1818, à l’hôpital Co- 
chin, devient tout à coup célèbre à 30 anî ' 
par une grande découverte ; quelques an- ‘ 
nées plus tard, il était nommé professeur 
les grands seigneurs, les financiers com¬ 
mençaient à affluer dans son antichambre. 

Il devenait peu à peu le type de ces grands 
consultants chers aux romanciers qui ont •: 
la prétention de fixer les moeurs d’une épo- î 
que. 

Or, la carrière de Bouillaud se juxtaposa i 
exactement sur celle de Biauchon. Né en 
1796, fils de parents peu aisés, Bouillaud, 
jeune étudiant libéral, se bat avec les po¬ 
lytechniciens à la barrière de Clicby et aux ! 
Cent Jours s’engage comme hussard. Mais 
l’épopée est finie et le hussard, abandon- { 
nant. l’aventure, revient à Paris reprendre - 
ses -études avec l’aide matérielle d’un dn- ? 
clé. On conçoit l’ardeur avep laquelle Use 
jette dans celles-ci. 

En 1825, il découvre le rapport de la 
perte de Ta parole avec les lésions des lo- ji 
bes antérieurs du cerveau : il a à peine 30 s 
ans. En 1831, il est titulaire de la chaire de » 
clinique médicale. Les élèves adorent -ce j 
maître enthousiaste et le portent en triom¬ 
phe. 

La même année, il parvient au médicàt i 
des hôpitaux. Bouillaud, admirateur de » 
Broussais, reprend la doctrine de l’irrita- | 
tion dans son enseignement. En 1839, il dé- ; 
couvre la loi qui porte son nom et qi 
énonce dans le Traité des maladies 
cœur. 

Le voilà maintenant devenu un grand 
consultant et on le rencontre au chevet déâ 
tous les personnages marquants de-’ son | 
temps. Il gagne beaucoup d’argent, mais ili| 
le dépense facilement,' car il est très chari : | 
table. 

Député depuis 1840, il assiste, en 1 
aux côtés de Lamartine, à la Révolution.J 
Après le triomphe de la République, il est'; 
nommé doyen en remplacement' d’Orftia. j 
Mais un conflit éclate entre les deux doyens- 3 
à l’occasion de la gestion des deniers de 
la Faculté. 

La politique s’en mêle et l’affaire gros¬ 
sit ; -elle vient jusqu’à l’Assemblée nations- j 
le, à l’occasion d’une interpellation et est;| 
enterrée par un ordre du jour pur et simTj 
pie, non sans avoir entraîné la chute du 
doyen Bouillaud, dont les opinions libéra¬ 
les sont peu goûtées du nouveau ministre, 
M. de Falloux. Bouillaud, quelques années 
plus tard, est élu à l’Institut. C’est là que 
devait le connaître le père de Paul Lui 
taud. 

Mais l’âge vient et, avec lui, rhosti'ïijj 
d’un vieillard contre les nouvelles déboifl 
vertes : il n’aime guère Pasteur, doute de 
la valeur du salicylate de soude pour la cu¬ 
re du rhumatisme articulaire aigu, et deji 
vant le premier phonographe annonce qu'il 
faut se méfier des ventriloques. Bouillaudu, 
trop ardent, avait fini par user ses fa-culj 
tés de critique ; mais il commençait da®| 
-survivre dans Biauch-on, dont les traits-, 
inoubliables avaient été fixés pour la pre-r 
tnière fois par Balzac, quand, jeunes gens 
pauvres, ils partagaient tous deux les mi¬ 
gres festins de la pension Vauquer. -■ 


__, . .._ - . .. ... _ rtuJK 

de faire quelque découverte, il faut aussi «j 
rapporter le mérite au hasard qui nouw 
favorisé. 

Pourtant oserai-je dire que le hasard n'est 
pas tout ? Il a fallu aussi le travail. Il adallu, 
surtout la fol en la science, l’enthousiâw 
pour la recherche. On qe réussit que si l’on« 
a l’ardeur nécessaire. C’est parce que j’aimaisi 
passionnément la physiologie que 'j’ai pu. 
être de quelque utilité au progrès de la phy¬ 
siologie. Ce n’est ni la persévérance, ni le| 
labeur, ni le Hasard qui m’ont permis ira} 
réaliser quelque clfose d’utile. C’est mf — 
fiance invincible en là puissance ... 
science. Dites-vous bien cela, jeunes gens tpM 
m’écoutez, et sachez que la condition essena 

ti.fillfi dn succès, c’est. Je feu sacré. 


ses collaborateurs. On doit beaucoup à ses sance émue. 


tielle du succès, c’est de feu sacré. gm 

Adieu donc à notre glorieuse - Faculté «Jel 
médecine, où j’ai eu le rare honneur, le rare 
bonheur, si vous voulez, d’être d’abord le] 
collègue de mon- père, mon père respecté-:^ 
aimé à qui je dois tout, et puis, longtemps 
après, le collègüe de mon fils, de qui j'es-j 
pere tout. 

Adieu 1 mes chers amis. A tous ceux qui 
m’écoutent, à tous ceux qui, pendant qua¬ 
rante-cinq ans, m’ont écouté, et dont beau¬ 
coup, hélas ! ont disparu, à tous mes savants ( 
collègues de la Faculté et de ma chère S' 
ciété de Biologie, j’adressp ma reconnai 
sance émue 
























ON NOUS INFORME QUE 


U MONDE MEDICAL 


Naissances 

[.Le docteur Roger Truelle, médecin 
| consultant aux Eaux de Plombières, et 
Mme, ont le plaisir de faire part de la 
, naissance de leur fils et cinquième enfant, 

' Claude. 21 juin. 

Le docteur W. Jullien, médecin consul¬ 
tant à Pau, et Mme, née Larisâc, sont heu¬ 
reux de faire part de la naissance de leur 
fils, Jean-Louis. 

Fiançailles 

On annonce les fiançailles de Mlle Yvon¬ 
ne Serruys, fille du docteur Paul Serruys, 
de Li,ége, avec M. Maxime Blocq, de Toul. 

Mariages 

5 Lé docteur et Mme Henri Bloc, M. et 
Mme Léon, M. Lowenstein font connaître 
à leurs amis que le mariage de leurs-en¬ 
fants est remis à une date qui sera fixée 
. ultérieurement, Mlle Bloc étant tombée su¬ 
bitement malade. 

■ Mardi dernier a été béni, en l’église de 
. La Souterraine (Creuse), le mariage de 
M. Georges Dardanne, industriel à Paris 
(associé de son père dans la firme Phos- 
f cao), pharmacien de l re classe, docteur 
, en droit, chevalier de la Légion d’hon- 
neur, croix de guerre, fils du maire hono- 
| raire de Paris, officier de la Légion 
cd’honneur, et de Mme, née de la Brosse, 
avec Mlle Jeanne Poissonnier, fille de M. 
h Poissonnier, pharmacien de l r °* classe, 
P et de Mme, née Joullot. 

| Le mariage civil avait été célébré la 
[‘ veille par M. Beaumonl, premier adjoint, 
p ami des deux familles. 

K, Les témoins étaient. : pour le marié, 
,son frère, industriel à Lyon ; pour la 
mariée : son oncle, le docteur Riollet, mai¬ 
re de Dun-le-Palleteau. 

Nécrologies 

t Ou fait part du décès survenu à Hanoï 
i de M. Henry Naamé, fils du docteur et 
., de Mme Naamé. 

!, On apprend la mort en son domicile, à 
| Paris, du docteur Ernest Péan. Les obsè- 
I ques auront lieu aujourd’hui mercredi, 10 
! heures, en l’église Saint-Martin-des-Chainps 
(36, rue des Marais). Le présent avis tient 
■ lieu d'invitation. 

Le docteur et-Mme Kaplan (50 Ms, rue 
I de Douai), et leurs fiis, Mlle Silbernick, 
M. E. Kerner et son fils, Mme veuve Aver- 
iffbacb, M. et Mme Charles Goldschmidt font 
part du décès de ' Mme veuve Silbernick, 
leur mère, grand’mère, belle-mère, sœur et 
belle-sœur. Les obsèques ont eu lieu dans 
l’iutimité. 

K.: Nous apprenons la mort : 

Du docteur V. Latil, ancien interne des 
hôpitaux de Paris, médecin chef honoraire 
p des hospices d’Aix-en-Provence, chevalier 
de l’Ordre de Saint-Grégoire le Grand, père 
de M. le docteur José Latil, beau-père de 
p MM. les docteurs Sauvan et Obarpin. 

De M. Léon Barbé, père de M. le docteur 
Barbé, médecin des hôpitaux de Paris. 

. Du docteur Comte, ancien interne des 
hôpitaux de Lyon, chirurgien honoraire 
i des hôpitaux de Grenoble. 


fc.' Le docteur Marc Lecomte, médecin des 
P 'hôpitaux, était un des plus jeunes mem- 
BTires de la Société Médicale des Hôpitaux. 

C'e fut avec-une émotion mal contenue que 
î? le docteur Guinon prononça quelques mots 
f.- d’éloge à la dernière séance de la Société. 
i II rappela ses brillantes études interrom- 
jLpues par. la guerre’pendant laquelle il ser- 
■ vit comme médecin dé bataillon. Il fut 
i médecin des hôpitaux en 1922 ; ses travaux 
de cardiologie présentent une réelle va¬ 
gi leur et resteront certainement, en parti- 
Hpculier sa thèse sur les extra-systoies. 
p Cet liomme bon et sympathique laisse 
fr d’unanimes, regrets. 

■fer- Un de ses clients reconnaissants, a 
adressé à la Médicale des Hôpitaux un 
|l; très gros chèque destiné à la «souscription 
6 ouverte en faveur de la veuve et- des en¬ 
fants que Lecomte ■ comme tant de jeunes 
médecins n’a pas eu le temps de mettre 
à l’abri du besoin. 
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Un décret vient de,"préciser les conditions 
dans lesquelles pourront être nommés des 
ingénieurs-docteurs. Ce nouveau diplôme 
sera délivré'par les Facultés de science à la 
suite ' d’une scolarité portant sur les études\ 
techniques et .de la soutenance d’une thèse. 

Nous ne voyons nullement à quoi pourra 
répondre ce titre d’ « ingénieur-docteur » et 
quel secret dessein a bien pu pousser ceux qui 
ont fait le nécessaire auprès des pouvoirs pu¬ 
blics pour la création-dè’ioé titre amphibie. 

Du 17 Su 22 août prochain, le docteur Del- 
chef donnera à la Clinique Maritime du Coq- 
sur-Mer, un cours de vacances avec la colla¬ 
boration des docteurs Wettendorff, de Mid- 
delkerke, et Ledent, de Liège. Le cours sera 
illustré de démonstrations pratiques (appa¬ 
reillages et opérations). 

Le droit d’ingcription est fixé à 100 francs. 

Les médecins désireux de suivre le cours 
sont priés de bien vouloir envoyer leur adhé-' 
sion au docteur Delchef, 38, rue Stévin, à 
Bruxelles, avant le 1er août. 


Une nouvelle application de l’Immunité 
locale. 

t INAVA » fait une Pâte Immunisante qui 

contient du Vaccin contre la Pyorrhée Alvéo¬ 
laire, et qui, employée comme un dentifrice 
ordinaire, immunise la gencive contre la 
Pyorrhée Alvéolaire, les gingivites, etc... 


Est .reporté au budget de la marine pour 
l’exercice 1925, chapitre 23 : « Service des hô¬ 
pitaux. — Matières », un crédit de 4.813 fr. 92, 
applicable aux dépenses d’entretien et de 
renouvellement du matériel et du mobilier 
de l’école principale du service de santé de 
la marine à Bordeaux. 


M. Desnos, membre de la commission du 
Prix Fticord, à l’Académie de médecine, 
ayant demandé à se retirer de cette commis¬ 
sion, il a été remplacé par M. Balzer. 

Les premières chaleurs ramènent dans le 
cadre de la morbidité saisonnière les gastro¬ 
entérites, les-colites, et, d’une façon générale, 
les troubles pathologiques de l’appareil di¬ 
gestif. 

Rappelons,’ à cette occasion, que, lorsque 
ces affections tentent à passer à la chroni¬ 
cité, et qu’elles 'demeurent rebelles aux trai¬ 
tements médicamenteux, elles .cèdent le 
plus souvent devant une cure faite à Châtel- 
Guyon, station ! considérée, à juste titre, - 
comme spécifique des entéropatihies. 

Mine I.ipinska a fait le 3 juillet-, à la'salle 
de la Société de Géographie, une conférence 
sur la rééducation des aveugles. 


A la mort- du professeur agrégé Camus, 
médecin des -hôpitaux, qui laissa une veuve 
avec douze enfants, un mouvement spon¬ 
tané de générosité naquit dans le monde 
médical qui .rassembla plusieurs centaines 
de mille- francs. Ceci est tout à l’honneur de 
la solidarité médicale qu’à certains moments 
on pourrait croire défaillante. 


Le., docteur Jacquemot, demeurant “39r'bou- 
levard Voltaire, descendant ' d’un autobus, 
devant son -domicile, a constaté la dispari¬ 
tion de son portefeuille, contenant une som¬ 
me de 30.000 francs. Le commissariat de la 
Folie-Méricourt a ouvert-une enquête. 

Le monument aux morts de la Faculté de 
médecine, dont nous avons annoncé l’inau¬ 
guration, est l’œuvre de M. Raoul Bénard, 
graveur en médailles et statuaire, qui fut 
premier Grand Prix de,Rome. 


I.a Société de médecine de Paris décernera 
le prix Du-parcque (1.200 francs) à l’auteur- 
du meilleur mémoire en français sur le su¬ 
jet suivant : « Les divérticules du duodé¬ 
num » (étude anatomo-clinique et thérapeu¬ 
tique) 

Les mémoires inédits et anonymes porte¬ 
ront, une épigraphe reproduite sur une enve¬ 
loppe cachetée," renfermant le nom et 
l’adresse de l’auteur ; ils devront, Atr e dépo¬ 
sés-avant le K octobre 1925, dernier délai, 
au siège de la Sôéiété, 51, rue de Clichy, ou 
chez le • secrétaire général, D r P. Blondin, 3, 
rue Cernuschi (17'«). 

Seuls les. membres titulaires cet honoraires 
de la Société ne sont pas admis à concourir. 

Le dernier dîner de l’Amicale des méde¬ 
cins lorrains a eu lieu le 29 juin, à 20 heu¬ 
res, au buffet de la gare de Lyon, sous la 
présidence de M. Barbier, médecin des hôpi- 


Le caoinei GALLET i (Cessions médicales et 

remplacements) est dirigé par un confrère» 
D 1 ’ GUILLEMONAT : il fournit gratuitement 
tous renseignements médicaux. Tél. Gob. 24.Bi¬ 


ll ne faut pas confondre humage 
et inhalation 


A la dernière réunion de la Société 
médicale des praticiens, le docteur Baqué 
(de Luchon) s’est élevé contre la confusion 
commise’ en employant, indifféremment, 
l’un pour l’autre, le terme de humage et 
celui d'inhalation. 

Leur but. est identique ; il consiste à 
transporter des agents médicamenteux» 
dans les voies respiratoires, - mais les 
moyens employés, le chemin parcouru, 
sont essentiellement différents suivant 
qu’on a recours au humage ou à l'inhala¬ 
tion. Scientifiquement, expérimentalement, 
il faut séparer nettement-4es deux métho¬ 
des. 

Il faut réserver le terme de humage à 
la méthode appliquée dans les stations 
thermales spécialisées, stations dont les 
eaux par leurs seules qualités physiques et 
chimiques ont des propriétés thérapeuti¬ 
ques déterminées et très efficaces. 
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Les notions récentes médico-chirurgicales 
sur les maladies du foie, des uoies biliaires, 
du pancréas et sur le diabète 


- Cet enseignement de. vacances’, d’ordre es¬ 
sentiellement pratique, commencera le lunui 
29 juin 1925, à 9 heures, à la Clinique médicale 
de l’Hôtel-Dieu (Amphithéâtre Trousseau), 
sous la driection de M. Maurice Villaret, agré¬ 
gé, médecin des hôpitaux, et avec la collabo¬ 
ration de MM. Lardennois, agrégé, chirurgien 
des hôpitaux ; A. Beaudoni, agrégé, médecin 
«des. hôpitaux ; Her-scher et Etienne. Chabrol, 
médecins des hôpitaux ; Lippmann, Paul 
Blum, chef de clinique ; Tzank et Fatou. 
chefs d Q clinique adjoints ; Paul Descomps et 
Dumont, anciens chefs de laboratoire ; Henri 
. Bénard, Deval, et Mlle Tissier, chefs des la¬ 
boratoires d’anatomie pathologique,' de bacté¬ 
riologie et de chimie. 

11 comprendra 32 leçons et sera terminé en 
deux semaines. Il aura lieu régulièrement 
l’après-midi, de 15 h. 30 à 18 heures, et le 
matin, avant 10 h. 30, de façon à permettre 
aux médecins inscrits de suivre les services 
hospitaliers de Paris. 

Il sera illustré de planches, projections pho¬ 
tographiques et microscopiques, et accompa¬ 
gné de présentations de malades, d'instru¬ 
ments, de pièces et de préparations microsco- ; 
piques. Il portera plus spécialement sur l’exa¬ 
men clinique au lit du malade et sur les pro¬ 
cédés récents de thérapeutique médicale, chi¬ 
rurgicale et hydrominérale^ 

Des leçons au fit du malade, complément 
de l’enseignement à l'amphithéâtre, seront 
faites au cours de la visite dans les salles de 
la clinique, tous les matins, à 10 heures. 

Des sommaires détaillés résumant chaque 
leçon seront distribués à chaque élève. 


L’évolution hématologique des 
ictères hémolytiques congénitaux 
traités par la splénectomie 


Chez les malades atteints d’ictère hémo¬ 
lytique congénital, M. le professeur Chauf¬ 
fard vient de déclarer à la Société médi¬ 
cale des hôpitaux que deux processus bien 
distincts s’associent, l’érythrolyse et la 
fragilité globulaire. Mais dès que la rate 
est enlevée, d’érythrolyse'disparaît et, avec 
elle, la plétochromie pigmentaire, cause 
de l’ictère ; la guérison définitive de l’ictè¬ 
re est obtenue en quelques jours. 

Par contre, on a vu la fragilité globulai¬ 
re survivre à, l’ictère et, dans un cas opé¬ 
ré il y a vingt-cinq mois, elle n’a pas en¬ 
core disparu, bien que la courbe hémolyti¬ 
que tende de plus en plus à se rapprocher 
de la normale. C’est que. la destruction 
globulaire-est un processus splénique, tan¬ 
dis que la fragilité est d’ordre médullaire. 
U semble que la moelle osseuse, imprégnée 
depuis la naissance par la splénotoxine, 
n’arrive que peu à peu et lentement à pro¬ 
duire des hématies de résistance normale. 
Mais cette fragilité, du moment où l’ac¬ 
tion destructive du parenchyme splénique 
est supprimée, n’est plus que virtuelle et 
reste sans histoire ’ clinique. 


Emploi de l’insuline ehez les sujets 
non diabétiques 


M. Ambard a été conduit pour vérifier 
des points de théorie physiologique con¬ 
cernant l’insuline à traiter par ce produit 
des sujets non diabétiques. 

Il a choisi des affections cutanées visi¬ 
bles, soit des plaies atones banales, soit 
des ulcérations. 

Le cas le plus typique est. celui d’une 
plaie consécutive- a une ablation d’un 
ulcère tuberculeux qui traitée depuis cinq’ 
mois par les moyens les plus modernes y 
■compris les rayons U. V. n’amorçait pas 
de cicatrisation. Le traitement par l’insu¬ 
line amena la guérison en 25 'jours. 

M. Ambard a publié, avec M. Pauhier, 
d’autres chs analogues, il voit dans ces 
faits autre chose qu’unei simple recette a» 
thérapeutique. Les sujets qu’il a ainsi 
traités avaient une glycémie strictorifc-ttt 
normale (1 à 1,10 pour 1.000 le matin à 
jeun) il pense qu’il faut voir là une action, 
trophique stimulante dont l’emploi pour¬ 
rait être appliqué dans d’autres domaines 
non diabétiques. • 

Il est à noter que chez tous ces sujets, 
le: taux cle glycémie était peu modifié par 
l’insuline, il est donc peu probable que ce 
soit, par l’action sur. le métabolisme des 
hydrates’de carbone que l’action trophi¬ 
que soit obtenue ; c’est là sans, doute le 
problème que M. Ambard a voulu aborder 
et dont il apportera s fins doute la solu¬ 
tion un jour. 


PETITE NOUVELLE 

M. P. Carnot, a présenté à l’Académie de 
médecine, une note du D 1 ’ Alquier (de Vi¬ 
chy) sur la « Douche en hamac », à l’aide 
d’un appareil ingénieux qui permet des ap¬ 
plications gynécologiques utiles. 



fl l’Inauguration de l’École de Jeunes Infirmes à Bordeaux 



. Photo Gourdin. 

De gauche à droite : M. le Professeur Sigalas, Doyen de la Faculté de Médecine de Bordeaux, 
M ,c Arnault, Femme du Préfet de la Gironde, M. Philippart, M" c Philippart, 
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_A_ BORDEAUX 

Inauguration de lEcole des Jeunes Infirmes 


Le 30 avril 1925, était inaugurée à Bor¬ 
deaux l’Ecole des Jeunes Infirmes, sous la 
présidence de M. Philippart, maire de Bor¬ 
deaux, assisté de M. le docteur Bourdon,, 
.médecin-chef de l'Ecole, chargé, de cours .1 
la Faculté de médecine ; M. le professeur Si- 
galas ; MM. Lavcrtujori et Galtier, adjoints 
au maire, etc. 

Aux premiers rangs de l'assistance, on re¬ 
marquait': Mmes Arnault, femme du préfet 
de la Gironde, et Philippart ;.MM. Ch. Gruet, 
galicien'.maire : Dumas, recteur ; le médecin 
inspecteur Saltet, directeur du : service do 
santé du 18 e C. A. ; le médec'ih 'général Bar¬ 
thélémy, directeur de l’Ecole de santé ria- 
ivàle ; le médecin en chef Fourgous, sous- 
directeur, etc., etc. 

M. le docteur Gourdon prit la parole et 
commença à faire un historique particulié¬ 
rement remarquable de la condition sociale 
des infirmes à travers les siècles : 

« Si 'l’on étudie, dit-il, la condition sociale 
des infirmes à travers.' les siècles, 011 est 
frappé de voir combien elle a été pénible. 
Aussi loin que l’on puisse remonter dans 
l'histoire des peuples, on constate que l’in¬ 
firme fut considéré, tout d’abord, conque fin 
être inutile et même dangereux ; aussi était- 
il abandonné, chassé et souvent mis à mort : 
l’homme primitif en arriva à réaliser la lot. 
naturelle de la sélection en supprimant, dès 
■ leur naissance, les êtres mal formés. 

» Les débuts de la civilisai ion n’apporte- 
rent pas d’amélioration au sort des infirmes. 
Ils continuèrent à être chassés dans le : dé¬ 
sert par les peuples orientaux, jetés dans le 
Gange par les habitants de l’Inde, précipités 
dans lés abîmes par les Spartiates, bannis 
et i'orcéé à mendier le long des .routes par 
les Hébreux. 

»' Ces coutumes s’inspiraient, d’une façon 
inconsciente, (l’intentions eugénésiques ; 
mais, surtout, de motifs en partie economi¬ 
ques et en partie superstitieux. Lu difformité 
corporelle, était considérée comme une flétris¬ 
sure envoyée par les dieux, la punition d’une 
faute, une preuve de commerce avec les dé¬ 
mons ; Moïse «léôréta que lès aveugles, boi¬ 
teux, estropiés, bossus ou nains ne pour¬ 
raient faire d'offrandes au Seigneur par 
crainte de profanation du sanctuaire ; pour 
les Grecs, l’infirme incarnait tout ce qu’il y 
a de laid aussi bien moralement que physi¬ 
quement. 

» La modification de l'attitude de la société 
à l’égard de l’infirme fut liée au développe¬ 
ment de l'idée de charité. 

» La littérature de l’antiquité nous apprend 
que l'aumône était considérée comme une 
sorte d'obligation qui libérait de tout autre 
devoir social. A Athènes, on décréta que 
l’Etat attribuerait un secours en faveur des 
citoyens se trouvant dans l'impossibilité de 
gagner leur vie par suite de défectuosités 
physiques. 

» L'apparition du Christianisme ne modifia 
pas sensiblement la condition (les infirmes et, 
pendant plusieurs siècles, ils furent secourus 
exclusivement, par les aumônes, ce mode 
d’assistance provoqua bien des abus en pous¬ 
sant à la mendicité. Les écrits sont nom¬ 
breux, .mentionnant l'exploitation des estro¬ 
piés par leurs parents ou par leurs maîtres 
afin d’apitoÿer le. public en vue de retirer 
un bénéfice important ; « SI, avec, l'âge, 
leurs, difformités perdaient de leur Uspect 
, impressionnant; on n’hésitait, pas à les mu- 
'• filer de nouveau, 011 tailladait leur, visage, 
•ort leur coupait les bras, oh brisait leurs os, 
on leur contournait les épaules pour les ren¬ 
dre- bossus ; quand la recette >de la journée 
était insuffisante, ils étaient rabroués et bru¬ 
talisés. » 

» Malgré les tentatives do répression par 
les pouvoirs publics, ces coutumes se perpé¬ 
tuèrent bien après la fin. du moyen âge'et, 
‘'durant, cette longue période l’infirme fut mi¬ 
sérable, en butte à- la moquerie de la foule ' 
Set souvent l’objet d’une exploitation inhu¬ 
maine. 

» Une ère nouvelle s'ouvrit au début du 
16° siècle, à l'occasion d’une publication par 
l’Espagnol Vives d’un ouvrage sur « l’assis¬ 
tance aux pauvres », qui fut traduit en plu-" 
sieurs langues et eut un grand retentisse¬ 
ment. Vives préconisait l’interdiction rte la 
mendicité; l’obligation du travail pour'les 
pauvres valides, l’hospitalisation des impo¬ 
tents. Cës principes furent mis en applica¬ 
tion dans plusieurs Eiats et c'est en s'en ins¬ 
pirant que le président Pomponne de Beliè- 
vre fonda en France, en 1657, un asile dans 


lequel lés infirmes trou vaient Une occupation 
leur convenant. 

» Dans la suite, de nombreux monastères, . 
* des institutions charitables furent ouverts et 
servirent de refuges aux gens pauvres affli¬ 
gés d’üne difformité, « ayarît des défectum - 
sites physiques telles qu’elles soat un objet 
d’horreur et de dégoût pour les autres -per¬ 
sonnes, quand elles paraissent à leurs yeux. » 

Puis M. le docteur Gourdon traite la ques¬ 
tion des infirmes de guerre qui, de tout 
temps, bénéficièrent- d’avantages plus sé¬ 
rieux : 

« Dans l’ancienne^Athènes et chez les Ko- 
mains. ils étaient nourris et- entretenus- aux 
frais de l’Etat. 

» En.France, jusqu’à la chute du'système 
féodal, ils étaient à la charge du seigfteur 
qui avait mis ses vassaux au s.ervicç du 
roi. » 

Au cours du 15 e siècle, après la création 
des armées permanentes, ils eurent le choix 
entre l’hospitalisation dans un monastère ou 
l’attribution (Lune pension, 59 ou 60 livres. 
Ils préféraient cette Solution, mais le pécule 
dépensé, ils grossissaient l’armée des men¬ 
diants. Aussi. Henri IV fonda-t-il pour eux la 
« Maison royale de la' Charité chrétienne », 
qui, faute de revenus, ferma bientôt : ses por¬ 
tes. 

Louis XIV fonda alors l’Hôtel Jea Invalides , 
qui, de 1576 à 1390, abrita plus de 5.000 sol¬ 
dats. Mais, comme la discipline y était sé¬ 
vère, beaucoup demandèrent à être mis en 
congé, avec allocation, celle-ci se transfor¬ 
mant automatiquement en pension. 

Ainsi, jusqu’au début du • 19 e sièele, 011 
secourut les infirmes civils et'-militairès-.-sbit 
en leur attribuant des secours, en nature, soit 
en les hospitalisant. 

Mais, comme cette for me . d’assistance gre 
vait lé budget.de l’Etat, .en favorisant la 
paresse,, elle fut vivement critiquée -par de 
nombreux auteurs, Votaire, Ardent du Pic 
notamment. 

C’est au début du 19° siècle, époque on ap¬ 
parut '.la science orthopédique, que les mé¬ 
decins se rendirent compte que, par des 
moyens mécaniques et opéracotres. les re¬ 
dressements obtenus amélioraient beaucoup, 
même incomplets, l'état fonctionnel des in¬ 
firmes, et ce, d’autant plus que ceux-ci 
étaient jeunes. 

1 Le premier institut fut ' fondé . en 1832, à 
Munich, par Johau Edlen Nepormeck l'on 
Kuz : puis plusieurs similaires Couvrirent 
"en Allemagne. 

-En 18.72, le pasteur Hans'Knndsen en ou¬ 
vrait, un.au. Danemark. 

Puis,' successivement, la ' Suède, l'Angle¬ 
terre, l'Amérique. la Belgique. l’Italie ou¬ 
vraient des instituts spéciaux pour infirmes 
destinés à donner à ceux-ci, par Traitemenr 
orthopédique ef éducation professionnelle, 
les moyens de gagner leur vie. 

En France', rien n’existait de similaire, 
lorsqu’ea décembre 1924, M. Millerand, mi- 
.itistre de la guerre, donna mission à M. le 
médecin-inspecteur •Troussâint, directeur du 
service de santé au ministère de la guerre, 
(je. créer, des-centres d’appareillage auxquels 
seraient: annexées de^, écoles de rééducation 
professionnelle. 

On les créa, à l’exemple de ce qui se pra-, 
tiquait à l’étranger ; mais, comme on s'adres¬ 
sait -à des amputés et estropiés de guerre, 
fatigués, présentant souvent des lésions éten¬ 
dues, on se rendit compte que la' méthode 
était défectueuse. Et -c’est alors qu’on décida 
la création d’une école normale (le rééduca¬ 
tion fonctionnelle et professionnelle qui fut 
organisée à Bordeaux, grâce à. l’appui géné¬ 
reux de la municipalité, du Conseil général 
et de la Chambre de commercer 

« Cette école avait pour mission d'établir 
les réglés d’orientation professionnelle pour 
chaque variété de lestons des ^membres, les 
modèles d’appareils de travail pour amputés 
et estropiés, la technique d’éducation ou 
réadaptation professionnelle pour chaque 
profession ou métier, le rendement utile des 
mutilés.. Pour permettre lès recherches Scien¬ 
tifiques,; un laboratoire 'de physiologie pro¬ 
fessionnelle fut créé ; pour faciliter la meil¬ 
leure orientation, on organisa 22 'sections 
d'enseignements commercial, administratif, 
industriel, et une école- d'agriculture. V 

Et le docteur - Gourdon montre comment 
l'examen de plusieurs milliers d’amputés et. 
estropiés a conduit à ces conclusions géné¬ 
rales : 1° Le degré de 'gravité d’une lésion 
anatomique ou d’une impotence fonctionnelle 




| des membres ne saurait, entraîne?! une équi- 
! valence dans l’incapacité professionnelle, des 
lésions importantes permettant de -récupérer 
upc possibilité de travail appréciable ; 2° I.a 
'capacité de travail d’un mutilé ‘Augmente et 

- tend vers le rendement normal à .'mesure que 
.se développe chez lui l’accoutumance à sa 
mutilation, que se forfifie son état général, 
que s’accroît son entraînement profession¬ 
nel ; 3° Le rendement moyen .des mutilés et 
estropiés, dont les lésions ont été compen¬ 
sées par un traitement orthopédique et la. 
prothèse et dont l’entraînement fonctionnel 
et .professionnel a été établi méthodique- 

- ment, peut s'élever à 90 p. 100 du rendement 
normal. 

La preuve en est, c’est que, d’après une 
enquête du ministre du travail, dans 4.563 
établissements industriels, sur 1-.527.000 tra¬ 
vailleurs, il y en a 47.479 qui sont ues pen¬ 
sionnés de guerre, sur lesquels 16.500 seule¬ 
ment travaillaient déjà, avant la guerre, dans 
la même entreprise. 

Et c’est ainsi qu.’Qn. en est venu naturel¬ 
lement à l’idée de la réadaptation au travail 
professionnel des infirmes civils adultes. 
Réalisée en Belgique, en Espagne, au Por¬ 
tugal. elle est encore en France à l’idée de- 
projet. Unedoi a été votée le 5 mai 1.924, mais 
elle est à compléter, lîne nouvelle, proposition 
de loi a été déposée sur le bureau de la Cham¬ 
bre le 9f> janvier 1925 et 'il est- à souhaitei 
qu’elle vienne bientôt en discussion, car M. 
Gourdon moqtre comment l’Etat, les départe¬ 
ments, les c5mmun.es seraient sdûlagés dans 
leurs dépenses financières en supprimant les 
secours qu’ils attribuent' . , actuellement, aux 
infirmes, même s'ils assumàieiht la chargé dés 
dépenses de prothèse' -et ' de ‘rééducation. 
D'ailleurs, en plus du gain matériel, le gain 
moral-est loin d’être à dédaigner, lit la ville 
de Bordeaux l’a bien compris en faisant vi¬ 
siter _ tous . ses infirmes civils a l’école de. 
rééducation, et en les y faisant traiter, le cas 
échéant. 

. Mais- ce-,mode d’assistance' est ..à -compléter 
en s'occupant du jeune infirme pour lequel 
ne. joue, pas la loi. du 14 juillet 1905. Et M. 
Gourdon indique quels sont -les troubles fonc¬ 
tionnels qui frappent le jeune enfant « deve¬ 
nant ainsi plps fréquemment infirme, èohs- 
tituant toujours une charge, privé d’instruc¬ 
tion et livré à ses instincts. » 

il faut donc envisager l’assistance au jeune 
infirme à deux points fie yue : « la préser¬ 
vation ou l’amélioration des troubles, fonc¬ 
tionnels, la compensation :.dés do'fnnlages’ en¬ 
gendrés par l'infirmité », et .ee, d’au*.ant 
que d’après les statistiques, plus d’un tiers 
aurait pu être guéri ou- grandement amé¬ 
lioré. 

M. Gourdon explique alors comment on eut 
l’idée de la création de l’Ecole -des jeunes 
infirmes ; comment la municipalité borde¬ 
laise réalisa cette idée, faisant une nouvelle 
œuvre d’assistance unique en France ; com¬ 
ment l'Ecole, prévue pour 25 garçons, ou¬ 
verte depuis la veille, - et où déjà 24 enfants 
sont inscrits, fonctionne, et il conclut : 

« Monsieur le maire, -parmi les œuvres 
d’assistance que vous avez créées où dévelop¬ 
pées depuis cinq ans, vous avez eu une pré¬ 
dilection pour celles se rapportant à la, pro T 
-tection de l'enfance. Vous avez désiré que, 
au moment où expire votre mandat, votre 
dernière création charitable fut pour l’en¬ 
fant. En dotant la ville, de Bordeaux de la 
première école pour jeunes infirmes existant 
en France, vous avez montré la voie de l’as- 
siséance dans laquelle doiv'cnt s’engager les 
pouvoirs publics pour obtenir les résultats 
les plus complets en sauvegardant au maxi¬ 
mum les deniers .dont, ils ont la gestion. 

» Mais, surtout, vous avez rendu l’espoir 
en l’avenir à ces pauvres enfants considérés 
comme un déchet humain, auxquels on-ne 
s’intéressait pas. Grâce à vous', iis ont repris 
- confiance, car, désormais, ils sont assures rte 
prendre rang dans la collectivité des travail¬ 
leurs. Votre nom sera béni par eux et par 
leurs familles, qui partagent leur Joie, tuest 
• avec émotion que je suis leur interprète 
pour vous exprimer leurs sentiments de pror 
fonde reconnaissance. •, . ■ 

» Que Mme Philippart, dont l’intérêt à la 
création .de cette œuvre s’est manifesté dès 
les premiers moments, veuille bien accepter, 
avec mes hommages respectueux, les bien 
sincères remerciements ; que les élèves de 
l’Ecole des jeunes infirmes , et leùi's- parents 
m’ont prié de lui transmettre. » 

De longs et chaleureux applaudissements sa¬ 
luèrent le D r Bourdon après cet exposé si do¬ 
cumente et si clair. M. Philippart lui répon¬ 
dit en quelques mots, félicitant M. Gourdon 
de sdn utile création, ainsi que ses collabo¬ 
rateurs : M. le docteur Dijonneau et M. Tlii 
baudeau, chef des travaux techniques. 

Après une visite de l’Eccfre des mutilés, eut 
lieu une intéressante séance cinématograplii- 
. que se rapportant à la rééducation profes¬ 
sionnelle ,et aux applications d’appareil de 
prothèse. 

Ainsi se termina cette belle -réunion, qui 
montra qu’un" pas de plus était fait dans la 
■ réalisation des œuvres justes êt bienfaisan- 


Concours de Chirurgien des hôpitaux de Paris 


Epreuve clinique : Fey, 14;' Petif-Dutail- 
lis, 10: Richard, 14; Quénu, 17; Boppe, 18; 
Monod, 14 : Sénèque, 16 : Wiimoth, 16 ; 
Bloch Jacques, 10 : Oberlin, 17 ; Mi-ction, 14 ; 
Charrier. 16: Moulonguet, 19: Gatellier, 17; 
Bloch René, 14. 

Consultation lé-critê 1 : Gatellier, 18; Mou- 
longuet, i9 ; Richard. 16 ; Wiimoth, 19. 


Mardi dernier à l'Académie de Médecine 


JEAN HAMEAU, PRECURSEUR DE PASTEUR 


M. Desgrez a présenté un mémoire du pro¬ 
fesseur René Cruchet sur Jean Hameau. 

1,’intérêt de ce travail est de montrer que 
ce praticien,, qui exerça à La Teste (Gironde), 
de 1807 à 1850, fut, suivant l’expression 0e 
Grancher, ■« un -précurseur de Pasteur .». 



M. LE PROFESSEUR CRUCHET 


Avec un sens profond d’observation, Ha¬ 
meau. a vu que la morve est transmissible'diÉ 
cheval à l’homme, a découvert, la -pellagre 
et en a décrit les symptômes, en incriminant 
les _ lésions, du cerveau et de la moelle ; le 
premier, il a donné la méthode de traitemefili- 
du paludisme par le quinquina à.haute.d.ose 
associé à l’opium ; il a décrit la pustule ma¬ 
ligne, défini la fièvre muqueuse, traité la dy- 1 
senterie par l’ipéca et la diète, etc. 

On lui doit la conception prépastoriennéfië- 
lu transmission, des virus comme;cause de la 
morve, de la pustule maligne, de la rage et 
d’autres maladies infectieuses. 

Apôtre de l'hygiène, il a écrit : « Si la moi¬ 
tié des dépenses qui ne sont faites 'que pour 
des plaisirs frivoles était consacrée à l'assai¬ 
nissement des lieux habités et du' sol, on ver¬ 
rait bientôt un grand nùmbré de ces mala¬ 
dies cesser de tendre à anéantir l’espèce hu¬ 
maine ». Pierre Teissier a donc eu raison 
de dire : « L’œuvre de Hameau est assuré! 
ment-oelle qui fut- la plus presciente des doc¬ 
trines de Pasteur ». 


NOUVELLES DIVERSES 


Des concours s’ouvriront à l'Ecole de mé : 
decine de Nantes : 

Le lundi 5 octobre 1925 pour deux places 
d’aide d’anatomie. Les. inscriptions à ce cou-; 
cours seront reçues jusqu’au la septembre. 
Ce concours est oqvert aux étudiants 11 ’ayant 
pas encore passé leur -thèse. Les aides d’a¬ 
natomie seront nommés pour un an, avec.- 
possibiiité de prorogation durant deux autres, 
années. Le traitement annuel est dé 1.200 fr.’ 

Le lundi 26 octobre 1925 pour une place de- 
prépàrateur de médecine légale. Les inscrip¬ 
tions seront reçues au- .secrétariat jusqu’au 
10 octobre 1925: Sont admis à prendre part au 
concours les étudiants en médecine ayant 
( au mois huit inscriptions.'Le préparateur se¬ 
ra nommé pour un an .avec possibilité de 
prorogation pendant deux années et. entrera, 
en fonctions immédiatement après la nofhujæl 
tion rectorale : il recevra un traitement an¬ 
nuel de 1.200 francs. 

Le S novembre 1925, pour l’emploi de chef 1 
des travaux pratiques d’anatomie pathoiogi£j 
que. Le registre d’inscription à ce concours? 
sera clos un mois avant son ouverture..!® 


M. Strohl, professeur *de physique" à la: 
faculté de médecine de l’Univ-ërsité de Paris 
(chaire vacante M. André Brocn, dernier ti- 
1 tulai-re). 


Le cours de clinique chirurgicale iiUantilé' 
et orthopédie aura lieu sous la direction de 
M. Je professeur Ombrédanne, avec !e con¬ 
cours de MM. les docteurs Wiimoth et Hue, 
chefs de clinique sur 'les affections chirur¬ 
gicales et ostéo-articulaires de l'enfant. ; 

Il comprendra 24 leçons et des examens de- 
malades. 

Il côm-mencera le mardi 1" septembre 1925 
et sera terminé le. lundi 28 septembre 1925. | 


BILIOL BOÜTY 


Extrait concentré de Bile de Porc. 


















































A LA FACULTÉ DE MÉDECINE DE BORDEAUX 


LEÇON INAUGURALE DE M. LE PROFESSEUR ROCHER 


Dans le courant du mais de mai 1925, 
M. le professeur H.-L. Rocher, en présen¬ 
ce d'un amphithéâtre empli jusqu’aux der¬ 
niers gradins, prononçait sa leçon inau¬ 
gurale de la chaire de clinique chirurgi¬ 
cale infantile -et orthopédie. 

Il rappela d'abord qui il fut l’élève de 
: celui qui créa la-chirurgie infantile, qui en 
organisa renseignement, clinique et qui 
fut le premier titulaire d’une chaire de 
chirurgie infantile'; de -celui dont « tous 
les enseignements sont restés vérités » : 

M. le professeur Piécliaud. 

■ Puis ii fait l'-éloge du chirurgien avisé, 
du professeur à la parole charmeuse, de 
l'ai liste, homme de cœur et de cotascieti- 
.ce, auquel il succéda : M. le profess-étu 
Maurice Denücé; 

| Puis, après avoir "rappelé combien la 
chirurgie infantile française est en deuil 
par la perte de ces deux grands maîtres 
qu'étaient Denucé et %oca, il exprime à 
MM. les professeurs Demyns et Pitres et à 
M. le docteur Roüsseau-Saint-Philippe ses 
sentiments de reconnaissance pour l'ensei¬ 
gnement que ceux-ci lui ont' prodigulé. 

Et M. le professeur' Rocher commence 
j •véritablement so-n .sujet par ce-joli début : 

« Il me semble avoir fini de gravir l’es,- 
calier d'un phare élevé, par les trouées 
duquel j'apercevais, de temps en temps, 
l'horizon de mes rêves. En ce moment., 
"mon regard-parcourt l’immensité, je suis 

■ ébloui des- perspectives qui s’ouvrent de- 
vau! moi : j’ai conscience -que ce que Je 

|psàis et ce que j'ai fait, connaissances et 

■ Recherches accumulées depuis 25 -ans, dans 
cette branche de la chirurgie, où lé destin 

if favorable -me confère le droit d’enseigner, 
lie sont que bien peu de choses en présence 
? des progrès infinis de la science à laquelle 
/nous devons sans -cesse apporter notre tri-’ 
r. but- » 

Après quelques mots sur l’ancien hos¬ 
pice des Enfants abandonnés, situé quai 
de Palu-date, et maintenant désaffecté, il 


(UNIQUE MÉDICALE O’ECULLY 



Etats neurasthéniques et psijchasthemques 
Morphinomanes (Méthode de cure sans souffrances). 
Maladies du tube digestif et de la nutrition. 
Traitement du Diabète par l'Insuline. 

Traitement moral, Cures de régimes 
Hydrothérapie, Electrothérapie, Rayons X 
Un solarium, Analyses 

Médecin-Directeur : D 1 H. FEUILJLA.DE 

NOTICE SUR DEMANDE 


LUCHON 

CAPITALE de 

l’EMPIRE du SOUFRE 

(Prof r Landouzy) 

629 ni. d’altitude, au Centre des Pyrénées 

REINE des SULFURÉES sadiques 

(60 sources de 20 à 66 ) 

Compte parmi 

Les PLUS RADIOACTIVES du MONDE 

{Bull. Acad, des Sciences, qct. 1920) 

Alfectiwi <8 la GORGE (humages naturels) 

ii la PSAD - des ARTICULATIONS 

STATION D’ENFANTS 

Saison du 15 Mai au 1" Novembre 


D’ R.MOLINERY, Directeur technique, Institut 
Physiothérapique de LDCIiON. 


décrit ce qui est le berceau dè l'enseigne¬ 
ment -officiel de la chirurgie infantile et de 
l’-orthopédie à l’Université de Bordeaux, 
■c'est-à-dire l’Hôpital des Enfants actuel du 
•cours -de l'Argonne, qui, avec le centre.des 
œuvres-de Protection de l’Enfance de la 
Gironde, qui y -est installé, et avec La 
Pouponnière de Cholet qui lui est annexée, 
constitue, des hôpitaux parisiens excepte, 
un -des plus importants centrés de la Pé¬ 
diatrie française. 



(Photo Eclair •, 

M. LE PROFESSEUR ROCHER 


Il expose l'organisation de ses différents 
services, -tous destinés à mieux soigner les 
« petits »,> l’arsenal opératoire, « qui doit 
constamment se tenir au courant des pro¬ 
grès -de La. chirurgie orthopédie, »,- parce 
qu'il est là, condition du succès, et qu’il 
permet de. réaliser l’écononiiè du matériel 
de pansement. 

M. le professeur Rocher étudie ensuite 
. ce.qu’est la chirurgie des Enfants, la chi¬ 
rurgie générale et viscérale d'une part, 
la chirurgie de l’appareil moteur de l’au¬ 
tre.- chacun de ces. deux .groupes-compre¬ 
nant lésions chirurgicales et lésions ac¬ 
quises. 

« b e doam.ine de la chirurgie .infantile 
est tellement vaste que. de toute nécessité, 
un bon chirurgien d’enfants doit, aivtpréa- 
lable, avoir une forte éducatio-n de chirur¬ 
gien général. » 

Puis il expose-la situation-ancienne des 
infirmes, l'influence qu’a la malformation 
physiquesur la tournure d’esprit, le carac¬ 
tère, les qualités morales de l’infirme, et 
ce- que peut l’orthdpédie, qui a déjà réalisé, 
une récupération énorme dés forées hu¬ 


maines ; ce qu elle pourra encore quand 
tous les prâffiîdîôns sauront qu’il y -a -des 
interventions qui s'imposent par leur ur¬ 
gence, qu'il y a une « heure orthopédi¬ 
que » comme ii y a une « heure chirurgi¬ 
cale ». 

Il montre to-u.â'-les bienfaits qu'on peut 
attendre de l'Inspection, scolaire, la façon 
dont -on doit , organiser renseignement cli¬ 
nique -de la chirurgie infantile,. 1-a façon 
dont- on doit examiner les petits malades 

«... Pour tous (grands enfants, nouu-ris- 
sons, nouveau-nés) armez-vous de patien¬ 
ce ; habituez vos oreilles aux cris stridents 
et dyshaæmoniques d’une collection de 
bambins ; que jamais un mouvement de 
brusquerie me soit perçu par la famille, 
qui vous retirerait, immédiatement sa -con¬ 
fiance, et son estime, et son enfant, :» 

Enfin, après -avoir exposé les concap- 
tipns en cours sur l’ebseiigne-ment de la 
chirurgie infantile et de l'orthopédie en 
Europe, après avoir dit- -comment, avec 
Ktamisson, il est, partisan d’un enseigne- 
ment orthopédique complet, réunissani 
l'orthopédie infantile .et l'orthopédie adul¬ 
te, après avoir fait entrevoir à . ses |audi- 
teurs l’espérance.-d’un senseignem-ent spé¬ 
cial nouveau : la chirurgie de l’appareil 
moteur, car se dessine de plus en plus 
une scission entre les « viscéraux » et les 
a osseux », M. le professeur Rocher ter¬ 
mine sa belle- leçon par l'apologie de l’En¬ 
fant malade dans les termes suivants : 

« La chirurgie des enfants est sûrement 
la plus attachante dé toutes les chirur¬ 
gies ; pour vous en convaincre, pénétrez 
Le cœur de_l’enfant/malade ; voyez, -d’au¬ 
tre part, quelles transformations et quelles 
guérisons nous opérons sur son corps. . ■ 

» Comment ne p-as làimer ces pauvres 
gosses aux grands yeux' pleins de. tristesse 
ou dévorés de fièvre ; comment ne pas- con¬ 
sacrer toutes ses forcés à soulager ces vic¬ 
times innocentes de tant de misères socia¬ 
les ou’de tares familiales ; comment me 
pas s’appliquer à l’étude -des -difficiles-pro¬ 
blèmes de reconstruction -chez ces êtres en¬ 
laidis ou, répugnants par leurs malforma¬ 
tions'' ; comment ne -pas avoir pitié -de tous 
c-es netits miséreux, -cos a laissés pour 
compte » de l’amour maternel, qui n’ont 
comme famille que la bonne sœur ou l’in¬ 
firmière et comme amis, vous, Mtr-i ie-urs' 
les étudiants, -qui les soignez et les amu¬ 
sez chaque matin. 

» Consacrer à son art pour le perfection¬ 
ner toutes ses pensées; vibrer, aux! puissan¬ 
tes émotions qtie donne chaque nouvelle 
victoire sur la maladie ou sur l'infirmité ; 
avoir la conscience pure du devoir, accom¬ 
pli, lorsque le,,destin fatal vous ravit- -l’en¬ 
fant dont- nous sentions, quelque* heures 
avant, îâ chair palpiter sous nosdqigts. 
Telle est notre belle vie. 

» En vous conviant, Messieurs - les'-étu¬ 
diants, à parf.ag-er mon labeur quotidien, 
je vous invite aux joies les plus pures que 
donne l'amour des enfants quand nous les 
ravissons à la mort et quand nous lés ren¬ 
dons à la société, débarrassés ou allégés 
de leurs misères et de leurs infirmités. » 
/Cette péroraison, fut saluée de frénéti¬ 
ques applaudissements, qui exprimèrent n 
M. le professeur Rocher'tous les remercie¬ 
ments reconnaissants de l’auditoire char¬ 
mé, et ému. 


Election i 


i la Société 


M. Martin, chirurgien des hôpitaux, 
été élu membre titulaire de la Société de 
chirurgie pat- 4? voix contre 10 à M. Pi 
chef. M. Capette était présenté" en deux 
me ligne. 


Migraines - Névralgies » Douleurs nerveuses 
Régies douloureuses 



LE NOUVEAU ROI DES MERCURIAUX 



Traitement intensif & dissimulé de la 

Littérature, a Echantillons . J.GAUTIER, 24,Rue de Ponthieu _ 


Mutations de chaires à la Faculté 
de Paris 


La chaire de physiologie devenue vacante 
.-par -la retraite du professeur Richet -sera 
désormais occupée par M. Roger ; celle de 
clinique médicale de Saint-Antoine, devenue 
Vacante par la retraite du professeur Chauf¬ 
fard,'. est prise par M. Resançon. 

Deux -chaires deviennent ainsi vacantes . 
celle de pathologie expérimentale, pour la¬ 
quelle dpux 1 candidats ont . d’égales chances, 
MM. Soeper et Rathery, èt celle de bactérlo- - 
logie. 



OPOTHERAPIE 


DIABETE 


PANCRÉPATINE 

“ LALEUF ” 

CAPSULES GLUTINISÉES 
A BASE D’EXTRAIT 
SPÉCIAL BIGLANT)ULAIRE 

de 

PANCRÉAS 

et de 

FOIE 

De 6 à 12 par 24 heures 

LITTÉRATURE ET ÉCHANTILLONS : 

LABORATOIRES LALEUF 

49, Avenue de La Motte-Picquet, Paris (XV e ) 


SANTHEOSE 


Le plus fidèle — Le plus constant 
Le plus inoflensif des DIURÉTIQUES 

L'adjuv»nt U plus sûr des CURES de Déchloruration 

EXISTE SOUS LES QUATRE FORMES SUIVANTES I 


( Maladies infectieuses 


( Goutte,Rhumatisme. 


ayant la forme d’un cœdr. C____ 

cachets dosés & 0.50 centigr.- Dose : 1 à 4 par jour, 
I>RI3C : 7 Fr. 

Vente en Gros : 4, rue du Roi-de-Sicile. PARIS 


INMICIIH 

GUERSANT 
RECONSTITUANT PHYSIOLOGIQUE 
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Le Mouvement Médical 


Quatrième congrès médical international 
des accidents du travail 
et des maladies professionnelles 


Le congfès se tiendra à "Amsterdam en sep- 
tembre 1925. 

Les questions proposées à la délégation 
française sont parmi les plus Importantes. La 
répartition dés rapports a été d’un commun 
accord prévue comme il. suit : 

M. le professeur Cuneo, président, prendra 
la parole au nom du Comité français, le 7 
septembre, jour de l’ouverture officielle du 
congrès. 

Le 8 septembre (séance plénière)', M. le pro¬ 
fesseur Cuneo traitera le sujet des « Acci¬ 
dent et maladie du point de vue médical ». 

Le 8 septembre,' M. le professeur agrège 
Lenormant et le docteur Moure exposeront 
le « traitement d’urgence des plaies (su- 

Le 9 septembre, M. le professeur Imbert 
fera un rapport avec son chef de clinique .e 
docteur Cottalorda, sur « l’ostéosynthèse ». 

Le 10 septembre, M. le professeur agrégé 
Crouzon prendra la parole sur « les mala¬ 
dies nerveuses professionnelles ». 

Le 11 septembre,. au cours de la dernière 
réunion (séance plénière), M. le professeur 
Pottevin traitera des « maladies profession¬ 
nelles ». 

Enfin, au cours d’une des conférences li¬ 
bres d’après-midi, le professeur Lagrange- 
fera une conférence sur » Lésions des mem¬ 
branes profondes de l’œil an cours des trau¬ 
matismes faciaux (application dès lois de Fé¬ 
lix Lagrange) ». 

11 : convient de souligner que tous les pra¬ 
ticiens français pourront, au cours des séan¬ 
ces libres, se faire .entendre sur tin sujet 
quelconque se rapportant aux accidents du 
travail et aux maladies professionnelles, à 
condition toutefois 'que la question enuisagée 
soit exclusivement d’ordre technique. 

Il n’échappera pas au corps médical tout 
entier .qu’il y a le plus gros intérêt à ce. que 
les travaux de ce congrès soient suivis avec 
attention au moment où les lois sociales re¬ 
tentissent si profondément sur ta profession 
médicale. 

. Les adhésions au congrès sont reçues à 
l’Union des Syndicats médicaux ae France 
(siège social : 25, rue Louis-le-Grand, Paris, 
2 e ‘arr.j. Chaque médecin peut devenir mem¬ 
bre actif. La cotisation est pour la France de 
30 francs. 

Chaque personne intéressée peut être « mem¬ 
bre passif ». La cotisation est la jnême que 
pour les membres actifs. 

En outre, moyennant le paiement d’avance 
d’une somme supplémentaire de 20 francs, le 
compte rendu officiel est obtenu. Le prix de 
ce compte rendu sera sensiblement majoré à 
la clôture du congfès. 

Les dames qui accompagneront un membre 
peuvent obtenir une carte de participation 
pour le prix de 20 francs. 

Il s’est formé sous lu présidence' de Mme 
Yluigtflentrop, femme du bourgmestre 
d’Amsterdam, un comité de ' dames qui se 
feront un plaisir*de montrer les curiosités 
d’Amsterdam aux personnes qui accorn-pi 
gneront les membres participants au con¬ 
grès. 

Les droits peuvent être versés au compte 
du « 4 e Congrès international pour les acci¬ 
dents du travail et des maladies profession¬ 
nelles », « luvasso-Bank, Heerengracht 531, 
Amsterdam », ou à la « Westminster Foreign 
Bank l.td », à Paris. 

Le bureau s’offre de procurer des cham¬ 
bres dans les hôtels, pensions, ou chez des 
particuliers. Les prix des chambres varient 
dp 4 a 8 florins hollandais. 

Plusieurs habitants d’Amsterdam ont l’in¬ 
tention d’offrir l’hospitalité aux participants 
du Congrès. Ceux qui en veulent profiter de¬ 
vront adresser leur demande sans retard au 
Siège du Comité national français (Union des 
syndicats médicaux, 25, rue LouiS-le-Grand, 

Le» membres du Congrès qui voudraient 
prendre part aux excursions des 11 et 12 sep¬ 
tembre voudront bien aviser le bureau afin 
qu’on retienne des chambres (le prix fixé 
pour les deux nuits avec les deux déjeuners 
à La Haye est d'e .10 florins). 


NOUVELLES BRÈVES 

Une « Conférence de la syphilis hérédi¬ 
taire » doit se réunir à la Faculté de méde¬ 
cine de Paris les 5, 6 èt 7 octobre prochain.' 

La « British Medical Association » inau- 1 
guï’era le nouvel hôtel où elle va s’installer, 
le: 13 juillet prochain. 

Le congrès international de radiologie s’est; 
èuvert à Londres mardi dernier, au British 
Institute of Ttadiology. 


Infections aiguës MÉDICALES, CHIRURGICALE 



Lab. CORTIAL, 10, rue Béranger, PARIS (30 


LES CONCOURS 


OPHTALMOLOGISTE DES HOPITAUX 
DE PARIS 

Classement définitif : Montbrun 98, Hart¬ 
mann 94, Lagrange; 93. 

MEDECIN DES HOPITAUX DE PARIS 

Sont présentés à la nomination : MM. Pru- 
vost, Hutinel, Moreau. 

CHIRURGIEN DES HOPITAUX DE PARIS 

Classement pour l’admissibilité : Wilmoth 
22, Miehon 25, Gatellier 28, Bopipe 27, Bloch 
Bené 26, Fey 24, Bloch Jacques 26, Sénèque 
26, Monod 26, Moulonguet 28, Richard 27, 
Quénu 27, Petit-Dutaillis 26, Pascalis 22, Ober- 
lin 26. 

Epreuve clinique : Fey 14, Petit-Dutaillis 10, 
Richard 14, Quénu 17, Boppe 18, Monod 14, 
Sénèque 16, Wilmoth 16, Bloch Jacques 10, 
Oberlin 17, Miehon 14, Charrier 16. 

FACULTE DE MEDECINE 

Concours de prosecteur. -*■ Ont été nom¬ 
més : MM. Soupaut et Welti. 


Liste des Candidats admis a la première 
épreuve de renamen d’agrégation 
de médecine 


Académie de Paris 

Alajouine, 36 points ; Bium, 34 ; Bordet, 
32 ; Cathala, 31 ; Deschamps, 33 ; Hague- 
neau, 34 ; Hutinel, 34 ; Jacquelin, 36. 

Académie d'Aix 

Berthier, 32 points ; Giraud, 34 ; Piéri, 
30 ; Luçcarelli, 32. 

. Académie de Bordeaux 
Aubertin, 30 points. 

Académie de tille 
Auguste, 33 points. 

Académie de Lyon 

Barbier, 32 points ; Barnheim, 37 ; Ber- 
toye, 32 ; Bocca, 30 ; Col rat, 31 ; Dechau- 
me, 32 ; Gâté, 30 ; Langerôn, 33 ; Martin, 
32 ; Morenas, 30. 

Académie de Montpellier 
Boulet^ 30 points ; Siméon, 32 ; Puecli, 30. 

Académie de Nancy 
Abel, 36 points 1 . 

Académie de Strasbourg 
Wolf, 31 points. 


A LA MÉDICALE DES HOPITAUX 


Le syndrome parkinsonien post-encé- 
phalitique est-il fatalement progressif? 


M. Maurice Renaut a émis à la dernière 
séance' de la Médicale des Hôpitaux l’idée 
que le syndrome parkinsonien post-encé- 
phalitique atteindrait presque d’emblée 
son stade définitif. 

Le malade serait dès après son attaque 
aiguë un petit,- un moyen ou un grand 
parkinsonien et resterait ainsi presque 
indéfiniment. 

Il y aurait là un problème de pathologie 
générale assez intéressant. 

M. Clovis. Vincent, peiise, au contraire, 
que le syndrome post-encéphalitiqüé est 
toujours progressif ; MM. Dufour de Mas- 
sary, Pragniez soutiennent la niême thèse; 
M. de Massary pense que ce, que l’on voit 
le plus souvent est une évolution par pa¬ 
liers successifs qui peuvent faire croire à 
certaines époques que la maladie est arrê¬ 
tée alors qu’il n’en est rien, 


Un cas de tétanos grave guérit 
par le sérum 

M. Dufour à. présenté uù malade-' guéri 
d’un tétanos grave par sérothérapie inten¬ 
sive ; il a injecté 60 c. e. par jour et à un 
moment l’état fut si grave qu’on injecta du 
sérum intrarachidien ; il fallut pour cela 
faire une anesthésie au' chloroforme. 

La discussion qui a suivi la présentation 
h la médicale des hôpitaux a porté sur les 
effets possibles de -cette anesthésie sur la gué¬ 
rison des accidents anaphylactiques ; quelle 
-que soit la façon dont on envisagé la ques¬ 
tion, il est-à retenir que la méthode est bon¬ 
ne et qu’on peut guérir le tétanos .déclare 
par la sérothérapie intensive ; -ce -ca's est loin 
d’êt#e le premier, mais .il est bon de multi¬ 
plier les exemples. 


Vous n’avez pas encore fait 

• k 7 ieïÏ^ éla 

si vous n avez ^__ 


ZOMINE 

• Professeur CHARLES RICHET 

«luar^t p,as . ma musculaire . cru, pur, sec et total, 
te fois plus actif que la viande crue 


<• travaux , Af> r A ft \Wt 

- latte et WAcefa- 
uiovim a ** 

VtiSKSÆr-Æ* 

", Ve voA* « lottes- 

,.v,\ e 4e son acùon 4ans \e «a\te 
manl à*. wWNoses « 4es états 

„Tanêtn«et4e4énnmtvon. 

„ vCta àe%e«stetvcesWa«v». 

RICHE* 


la ZOMINE, la peau et 
muqueuses se recolorent, l’état 
général s'améliore, l’appétit renaît. : 
Puis, la fièvre s'atténue, la toux et 
l’expectoration diminuent, les ba¬ 
cilles de Koch deviennent plus 
rares ou disparaissent. 

TTOUS serez certain d’obtenir 
* une véritable transformation 

ZOMINE*: Tes^’tuberodcux*’ le! 


Avec la ZOMIN1 


■nomdu Profcs- Charles RICHJE'T.'i 

M. GUILBAUD 



faites du muscle 
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SANATORIUM DE’ LA 

MALMAISON 

des Docteurs ANTHEAUME et B0UR 

4, place Bergère , RUE1L (S .-et-O.) Tél.27 

TRAITEMENT 

des AFFECTIONS NERVEUSES 
des PSYCHOPATHIES 
Êt des MALADIES de la NUTRITION 

B nliénés, ni contagieux Prix forfaitaire sans supplément 
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R, C. Cosne 2G3 


Iraitement Physiologique delà constipation 

Extrait total des Glandes tn tes tira tes-Ex trait Biliaire-Agpr-Agaç-Ferments Lactiqoes 



ÉTAB1.ISSEHEHT IHfRHtL ri. PQ UGU ES-LEs E A U X ,1 


(NIÈVRE) 


Station des Dyspeptiques, des.Neurasthéniques, des Convalescents 

CASINO, THÉÂTRE, DANCING, TENNIS, FÊTES en PLEIN AIR, etc 
Splendide Hôtel et Hôtél du Parc administrés par la Compagnie des Eaux de Pougues. 



































































BROMIDIA 

BATTLE & C“ 

■■ l' .'FHOTIQÏÏE par EXCELIESCE ” 


médicament titre 

ET GARANTI 
Toujours digne de 
CONFIANCE 


Insomnie, Nervosisme, 
Epilepsie, Irritabilité, 
Manie, Toxicomanie, 
Etc. 


Littérature et Echantillons 
gratuits sur demandes 
de MM. les Docteurs 
Messrs. ROBERT & C° 

PHARMACIENS 

5 f rue de la Paix- PARIS 



Les derniers livres parus 

Les psychoses et les frontières de la folie, 

par le D r Hesnard, ( Flammarion , édit.) 

Dans ce livre, l’auteur décrit sobrement et 
.avec puissance les grands'symptômes de la„ 
.folie ; il rappelle ensuite les hypothèses qui 
ont été tentées pour les expliquer, puis es- 
.quisse une théorie personnelle de la psychose,, 
reflet des idées scientifiques régnantes sur la 
question. 

I II consacre un long développement à l’étude 
de: ces innombrables états mentaux placés à 
la frontière de la santé mentale, et dé la fo¬ 
lie • déséquilibrés de toute sorte, anomalies 
• constitutionnelles, perversion sexuelle, etc., 
'-dont les pittoresqùes représentants peuplent 
les cliniques des grandes villes consacrées au 
traitement des « invalides mentaux » et cons¬ 
tituent la foule des. tarés psychiques dans 
•Jaqju-il- se recrutent de temps à autre les 
grands psychopathes. 


Des inlirmiers de l’Asile Sie-Anne à Paris 
sont empoisonnes par des conserves 


Lé commissaire du quartier Montparnasse 
a été avisé par lés'-soins de l’administration 
de. l’asile Sainte-Anne que quatre personnes, 
dont le gardian] Sabot, du 14® arrondisse¬ 
ment, de service à l’asile, le chauffeur du 
service. des bains, Lucien Delorme, 46 ans, 
demeurant 46, ' rue du Château-des-R-entiers, 
•jet son ’flls Raymond,-'13 ans, ainsi qu’un ou¬ 
vrier nègre, nommé Tounikara, dont le domi- 
pile est incojmu, et :qui avaient mangé .en¬ 
semble du homard en conserve, ont été r.m- 
;poisdnnés. 

Le commissaire s’est- rendu à l’itsile et a 
saisi une boîte vide, des- couverts et des'as¬ 
siettes. Les trois premières personnes qui ont 
été soignées à Sainte-Àniie paraissent hors de 
danger, mais- ou. ignore jusqu’à présent ce 
qu’est devenu le nommé Toumkara, qui a 
quitté l’asile. 


Le libre chois du médecin 

dans les grandes administrations 


A la dernière réunion du Syndicat des 
Médecins de la Seine ont été votées lès 
résolution^ suivantes : 

« L’Assemblée générale du Syndicat des 
Médecins de la Seine donne mandat an 
Conseil -d’administration d’entreprendre 
uine campagne pour la conquête du libre 
choix dans les administrations publiques 
ou privées, Assistance 'publique et privée*, 
usines, magasins, chemins de fer, P. T. T., 
etc... 

; » Cette 'campagne s’appuiera sur des 
propositions concrètes (projets de contrat 
collectif comportant le libre choix...) après 
étude par une Commission mixte composée 
de délégués des organisations intéressées 
et préalablement acceptées par celles-ci. 

» Elle comportera une action conoertéé 
qui sera préparéè par une propagande me¬ 
née auprès' des médecins, auprès des ou¬ 
vriers et employés appartenant à l’entre¬ 
prise ou à l'Administration, auprès .des 
Conseils municipaux et du Conseil général. 

» L’Assemblée invite le Conseil à lui 
soumettre dans un délai de six mois un 
projet de contrat collectif et de lui propo¬ 
se! un plan d’action. » 



Pour semer utilement... 

il faut des semences vivantes et sélectionnées. 

Pour ensemencer utilement l’intestin... 

il faut des ferments lactiques Sélectionnés et vivants. 

Les Ferments Lactiques de 

la YAOURTINE 

sélectionnés rigoureusement sous le contrôle constant 
du laboratoire, fortement concentrés en culture sèche 
isolés de l’air extérieur par un enrobage spécial 

(Procédé NESTLÉ) 

se conservent longtemps à l’état de vie 

Forme DRAGÉE Forme GRANULÉ 

L ttêr. et Échantillons : 16. Ruo Saint-Gilles, Paris (3>). 


R. C. Seine 197.772 


Granules d-Catillon 

A 0,001 EXTRAIT TITRÉ DI 


STROPHANTUS 


C’est avec ces granules qu’ont été faites les observations discutées Ë l’Académie en 1889; elles • 
Prouvent que 2 à 4 par jour donnent une diurèse rapide, relèvent vite le cœur affaibli, dissipent W 

ASYSTOLIE, DYSPNÉE. OPPRESSION, ŒDÈMES, Affections MITRALES, CARDIOPATHIES des ENFANTS et VIEILLARDS.etc. J 


Granules deCatillon 


Tonique du Cœur par excellence, tolérance indéfinie 


R. C. Seine. 48283. 1 


Les Conseils du Chauffeur 


La placé ■rationnelle;- de la burette à huile 
se trouve sous lé capot : la burette-est un 
accessoire indésirable dans .les coffres, à 
cause de son incontinence bien : connue* ; de 
plus, elle doit être toujours facilement acces¬ 
sible, sans quoi, avec la belle paresse qui 
fait de fond de la nature humaine, bien des 
petits graissages restent négligés. 

La burette plate à long bec est bien com¬ 
mode,.en ce sens qu’elle permet d’atteindre les 
noints les plus cachés ; c’est pourquoi nous 
lonnons le dessin d’un porte-burette - s’y ap¬ 


pliquant spécialement. 



Il se compose d’une simple feuille de tôle 
mince, de fer-blanc, d’aluminium ou même 
de >cüir. Son. découpage, vu .la faible -épais¬ 
seur de matière employée peut, se faire avec 
n’importe quelle paire de vieux ciseaux. La 
fixation sur la planche tablier se fait à l’aide 
de quelques clous. 

Pour que la , burette ne b.allottq. pas, elle 
doit entrer dans l’appareil avec un certain 
frottement. Le porte-buretle doit donc 
être fait « sur mesure » : rien n’est plus fa¬ 
cile en commençant à découper ’ un gabarit, 
sur papier fort. 

WEISS, Ing. E. C. P. 


«no» 



Nouvelle préparation 
définie, stable 

en boites de 12 ampoules de 1 ««s contenant chacune : 
Nuclélnate de Strychnine défini.. \ milligr. 
et Cacodylate de Soude..0 gr. 05 

Injections indolores 

INFECTIONS 
et CONVALESCENCES 

Laboratoires du D’ LEPRINCE 

62, Rue de la Tour, PARIS (16-) » 

V et TOUTEa — 9 


R. C. Seine N» 7.164. 


\.'V-énitaJrle<s, J 


GRAI NS deIanté 

iD r FRANCK 


flEILLEIIR MARCHE 


30Z 


jur touj lei 

PRODUIT/ 

«imilairej 


Congestions 

Jtigrciines 

CONSTIPATION 

louZGRAINS avant le repajdu joir 

EN vente dans toutes/es bonnes pharmacies 

MEj AIRONCIN !fJ.HUnBEKT,96rue d'AmiterdomPJfilsBffl 


Clinique Sanatorium du Château de Port-lui 

(LA ROCHELLE) 


Les malades trouvent au Château 
de Port-Neuf le confort le plus 
moderne dans un site agréable. 
L’Etablissement est situé en bor¬ 
dure de la' mer et il est entouré 
d’un immense parc très boisé. 

Aucun Etablissement ne peut 
être comparé au Château de Port- 
Neuf par les avantages qu’il pré¬ 
sente. C’est la cure idéale pour 
les débilités, les anémiés, les 
fatigués, les convalescents de tou¬ 
tes maladies. 

Prix extrêmement modérés, in¬ 
férieurs à ceux de la plupart des 


Pour tous renseignements, 
écrire à M"" le D' RAYTON 
direct.-propriétaire, Château 
de PORT-NEUF, La Rochelle 
( Char ente - Inférieure). 


Abonnez-vous à l> " INFORMATEUR MÉDICAL 

I U N AN : SO fr. — SIX MOIS : 1.0 fr.) 



































































L'assistance médicale gratuite 

et les spécialités pharmaceutiques 

11 est. institué une commission chargée de • 
.dresser et de tenir à jour, à titre d’indica¬ 
tion pour les conseils généraux, la liste des 
spécialités pharmaceutiques qui semblent 
devoir figurer dans les nomenclatures '.de 
médicaments admis pour le service ae ras- 
sistahce médicale gratuite. 

Cette commission est ainsi composée : 

MM. Radais, doyen de la faculté de phar¬ 
macie de Paris ; le conseiller d’Etat direc¬ 
teur de l’assistante et de l’hygiène publi¬ 
ques ; le secrétaire général du conseil supé¬ 
rieur de l’assistance publique ; le docteur 
Jules Renault, membre de l’académie de mé¬ 
decine et délégué du - conseil supérieur de. 
l’hygiène publique de France ; les docteurs 
Bellencontre et Rinuy, membres . du conseil 
'supérieur de l’assistance publique ; le pro¬ 
fesseur Sartory, de la facultè r de pharmacie 
de Strasbourg, 11, rue Cujas, à Paris ; les 
docteurs Billon et Paul Boudin, secrétaires 
rapporteurs du conseil supérieur de l’assis¬ 
tance publique ; le directeur de l’adminis¬ 
tration générale de l’assistance publique à 
Paris ; le président du-conseil général d’ad¬ 
ministration des hospices civils de Lyon ; le 
.directeur de la mutualité au ministère, du 
travail ; Léon Robelin, délégué du conseil 
supérieur de sociétés de secours mutuels au 
conseil supérieur de l’assistance publique ; 
Plytas, inspecteur général des services admi¬ 
nistratifs, membre du conseil supérieur de 
l'assistance publique ; le docteur Henri Mar¬ 
tin, membre du conseil supérieur de l’assis¬ 
tance publique, président du syndicat gêne¬ 
rai des pharmaciens ; le docteur Bailly, pré¬ 
sident du syndicat des grandes pharmacies 
de E»wi*ce et des colonies : Jean Faure, pre- 
sident^e la chambre' syndicale des produits 
pharmaéeutiques ; le docteur Lesage, méde¬ 
cin des hôpitaux de Paris, membre du con¬ 
seil supérieur de l’assistance publique ; Cons¬ 
tantin et le docteur Chevallerèau, conseillers 
généraux, membres du. conseil supérieur de 
l’assistance publique ; Brebion, inspecteur 
de l’assistance publique, directeur aes ser¬ 
vices départementaux d’assistance de Seine- 
et-Oise. 

Le directeur de l’assistance et de l'hygiène 
publiques, le directeur de la mutualité, le 
directeur de l’administration générale, de, l’us- 
sistancé publique à Paris, et le président du 
conseil général d’administration des hospi¬ 
ces civils de Lyon, auront la faculté de se 
faire représenter par des fonctionnaires pla¬ 
cés sous leurs ordres. " 


Rapports qui seront présentés a ta coniérence 
ne syphilis Héréditaire 


de Paris, les 5, 6, 7 octobre prochain. 

L'ordre du jour comprend les questions 
suivantes : 1° La syphilis héréditaire larvée. 
— Rapporteurs •. MM. Emile Leredde (de 
Paris) ; Lesïïé, médecin des hôpitaux de Pa¬ 
ris ; Devraigne, accoucheur des' hôpitaux 
h, -Paris ; Carie (de LvonV 

2° Traitement de la syphilis héréditaire du 
nourrisson et de Ja première enfance. — 
Rapporteurs : MM. Marcel Pinard, méde- 
-cin des hôpitaux de Paris ; Henri Lenraire, 
médecin des hôpitaux de Paris ; Béliu, mé- 
•deciu des hôpitaux de Lyon. 

3° Traitement préventif de Vhérédo-sy- 
philis. — Rapporteurs : MM. Médian,’ méde¬ 
cin des hôpitaux de Paris ; Lévy-SalaJ, 
accoucheur des hôpitaux de Paris ; le, pro¬ 
fesseur Spillmann (de Nancy) ; le profes¬ 
seur Petges (de Bordeaux). 

La cotisation d'adhésion à cette conférence 
est de 40 Ir. et donne droit aux rapports et au 
compté rendu. 

Les.'membres adhérents à la conférence, djé- 
-, .siréux dé faire une communication, sont 
priés -d’éii aviser le secrétariat; général de la 
Ligue, 44, rue de Lisbonne, Paris, avant le 
l° r septembre. 


Service de Santé des Troupes coloniales 


PROMOTIONS 
Armée active 

Au grade de médecin-major de Ire classe : 
MM. Mazurie, niédecin-majoivde 2 e classe atî 
24 e régiment dé tirailleurs cploniaux : Teste, 
médecip-major de 2 e classe à Madagascar. 

Au grade de médecin-major de 2° classe : 
MM. Dtiga, médecin aide-major de Ire classe 
au 41® bataillon de chasseurs mitrailleurs in¬ 
digènes coloniaux ; Renaud, médecin aide- 
major de ire. classe -eh Indo-Chine ; Benoit- 
Gohïn, médecin-major dé 2 e classé en non- 
activité pour infirmités temporaires ; Basset, 
médecin aide-major de Ire classe en Indo¬ 
chine. 


Service de santé de la marine 


Ont été promus dans le corps de santé dè 
la marine : 

Au grade de 'médecin principal • M. Goëtt, 
médecin de Ire classe. 

Au grade de îhêdeein de lrc classe : M. 
Coiffe, médecin de 2 e classe. 


A L’ACADÉMIE DES SCIENCES 


M. BAZY présente une note de MM. ROBI¬ 
NEAU et CONTREMOULINS ayant pour titre 
« Réactions de l’Organisme humain sur les 
pièces prothétiques ou synthétiques en os 
hétérogène strilisé par l’alcool bouillant. » 

’ Dans : "cetjè note les auteurs, démontrent 
que la résorption jou la conservation des 
pièces) èn©ds de bœuf incluses .dans l’orga¬ 
nisme; en vue de. la restauration ou-' de la 
reconstitution du squelette humain, sont liées 
uniquement au mode de montage et de fixa¬ 
tion de ces;,pièces ; les réactions biologiques 
qui surviennent ensuite ne sont que les con¬ 
séquences. directes de ces montages, 
i.es auteurs formulent, trois lois qui englo¬ 
bent tous tes cas qu’iljs ont; observés depuis 
la guerre. ;• 

lis concluent à l’insuffisance du matériel 
chirurgical en usage, préconisant une adap¬ 
tation plus mécanique de l’outillage utilisé 
en-chirurgie osseuse. 

A l’appui de leurs conceptions, ils mon¬ 
trent des reconstitutions- partielles des mem¬ 
bres, des vissoges corrects avec reconstitution 
intégrale c\u col du fémur, des vissages de' 
genoux après résection des surfaces articu¬ 
laires; etc. en comparaison avec'd’autres cas 
où la résôintibn dès pièces- s’est produite- à 
la. suite' de’ r niobilité initiale ou accidentelle. 

Ce travail ouvie des horizons' nouveaux 
la chirurgie, puisqu’il met "en 'évidence la 
possibilité de reconstituer des membres-con¬ 
sidérés jusqu’ici comme irrémédiablement 
perdus; -- -• 


r 0 Le plus Puissant Reconstituant général 


HISTOGENOL 
Naline 


I 


-.ATISME, SCROFULE 

ANÉMIE, NEURASTHÉNIE, ASTHME, DIABÈTE, AFFECTIONS CUTANÉES 
FAIBLESSE GÉNÉRALE, CONVALESCENCES DIFFICILES, etc. 

FORMES : Elixir, Emulsion, Granulé. Comprimés. Ampoules. 

Littérature et Echantillons : Etablissements MO0NETRAT, 
la, Une du Chemin-Vert, à mtEWEUVE-ls-GABE MNE, ptiSt-DENIS 
R. B 


ANÉES f; 


Concours pour la nomination de proiesseurs 
à l’école d'application du service de sanie 
des troupes coloniales 


Le concours annuel; prévu par le décret d> 

7 mai 1908 et l’instruction du 15 juin 1901 
pour la nomination aux emplois (le prores- 
seurs adjoints à l'école d’application du ser¬ 
vice de santé des 'trdupës coloniales, aura 
.lieu à cette école, le.21 octobre 1925, dans 
les conditions indiquées par ladite instruc¬ 
tion. 

Les inédècins et pharmaciens-majorè de 2 e 
classe qui -désireront prendre part à «e;con£ 
cours adresseront, par la voie hiérarchique, 
au ministère de la guèrrë (direction des trou¬ 
pes coloniales, 3 e bureau), une demande qui 
devra parvenir avant le Ter'octobre 1925, en 
spécifiant l'emploi,,- qü les. èmplois', fpour les¬ 
quels ils' désirent concourir. 

-Les candidats devront être prêsehts" en 
France et n’avoir pas reçu de désignation 
coloniale au 10 octobre 1925. Il ne sera ac¬ 
corde auctïh sursis de* départ pour-f- les co’o- 
nies, aucune dispense dè service, colonial, ni 
aucune autorisation de-rentrée-en France en 
vue (le. subir les épreuves-de-ce coifeours. 

. Il est rappelé qu’il est tenu- le plus grand, 
compte, dans le travail d'avancement et de 
concours -pour la Légion d'honneur; des. ser¬ 
vices rendus par le personnel enseignant de 
i’école d’application (circulaire n° 3309 1/8 du 
17 novembre 1922). 

De même, le classeinent sür la liste d’ap¬ 
titude à l’emploi de -professeur adjoint cons¬ 
titue un titre à l'avancement 


Vous attendez d’avoir un moment de re¬ 
pos pour lire vlltre Revue Didactique, vous 
avez raison, car les articles qu’ellë contient 
ont besoin d’être lus à tête reposée. Mais vous 
dépliez, aussitôt reçu, I’ « INFORMATEUR 
MEDICAL » qui se lit aussi vite qu’un quo¬ 
tidien. 



MALADIES DU FOIE 

LRIA - FIÈVRES des PAYS CHAUDS - ICTÈRE 

Granules à 1 milligramme 

BOLDINE HOUDÉ 


chroniques. — Coliques hépatiques, 
Congestion et Hypertrophie du Foie. 

Dose : 4 à 8 par jour. 

LaboratoIresHOUDÉ, 9, Rue Dieu, PARIS 
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(tiques. jgKm 
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AUVERGN 1 

THERMALE 
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LA BOURBOULE CHATEL-GUYÔN 

cures ariemca les cures Intestinales 

R OYAT 

Affechons du Coeur 

LE MONT-DORE S^- T NECTAIRE 

Providence des Asthmatiques Cure ^Albuminurie^ 



—LE PLÜS N 
PUISSANT " 

^DÉCONGESTIF^ 

^EMPLOYÉ EM GYNÉCOLOGIE^ 


ANTISEPTIQUE — 

— DÉSINFECTANT 


LUS0F0RME 


FORMOL SAF-ONINÉ 

GYNECOLOGIE • OBSTETRIQUE 
CHIRURGIE d’accidents 


LABORATOIRES CARTERET 

i, rue d’Argenteuil, — PARIS (I«l 
R. C. Seine n° 1É 


V1TAMINA! 

Aliment biologiquement complet 

Reconstituant puissant 

A BASE DE 

Vitamines Végétales et Animales ! 

REDONNE des FORCES 1 

Anémiés, Fatigués, Surmenés 


Régularise les fonctions 
intestinales $ rénales 


I 


Dépôt : 8, Rue Vivienne — PARIS | 

et dans toutes les pharmacies. J 

R. C. Paris N° 102.060. 


Ce journal est indépendant. 

Il n’appartient à aucun clan. 

Il n’est l’organe d’aucune firme. 

Ces qualités sont tellement rares 
qu’elles doivent vous suffire pour 
estimer l’INFORMATEUR MEDICAL. 


Le Gérant : D-" CRINON. 
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Jeunes Enfants soumis à l’action des rayons ultra-violets 




























" L’INFORMATEUR MÉDICAL ” A L’ÉTRANGER 


Le fiacMtisi esî ayant 1 


UN NOUVEAU REMEDE CONTRE LA TUBERCULOSE 
VIENT D’ÊTRE DÉCOUVERT PAR UN SAVANT DANOIS 


Telle est la déclaration qu’a faite M. Variot 
à la Société médicale des hôpitaux 


Elle est catégorique. Et on ne peut en omettre 
la haute portée à l’heure où la thérapeuti¬ 
que par les rayons ultra-violets connaît la 
faveur de nombreux médecins. 


C’est à ce remède qu’il a été fait allusion dans un 
récent numéro de l 'Informateur Médical ainsi qu’à la 
tribune de l’Académie de Médecine 


Nous sommes heureux d’être à même de donner aux 
lecteurs de Ylnformateur Médical les renseignements 
ci-dessous qui nous parviennent du Danemark 


A une séance de l'Académie de Médecine 
à Copenhague « le 28 octobre dernier, le 
professeur Holger Mollgaard, de l’Institut 
Royal d’Agriculture et Vétérinaire, a don¬ 
né communication d’une série d’expérien¬ 
ces qu’il a faites sur des animaux avec un 
nouveau remède appelé Sanocrysin contre 
la tuberculose. Deux jours après, à la 
même Académie^ le docteur K. Secher, 
médecin en chef à l’hôpital communal de 
Bispebjerg à Copenhague, a donné commu¬ 
nication sur remploi du Sanocrysin contre 
la tuberculose . humaine et : les résultats 
fournis par les traitements avec ce remède 
dans les hôpitaux du Danemark. D’après 
ces communications, il est évident que l’on 
se trouve en présence d’un remède ayant 
déjà au cours des premières expériences 
donné des résultats tels que l’on espère 
avoir trouvé un remède efficace ' dans la 
lutte contre la terrible maladie. Nous re¬ 
produisons ici les communications faites 
par le professeur Mollgaard sur ses expé¬ 
riences sur les animaux et l’exposé du doc¬ 
teur Secher sur les résultats de l’emploi 
du remède contre Ja tuberculose humaine. 


Détails sur la base expérimentale 

du traitement avec le Sanocrysin 


Comme tout autre traitement aurifique, 
le traitement avec du Sanocrysin a son 
origine dans la découverte de Robert Koch 
que les sels à base d’oxyde d'or sont très 
venimeux à l’égard des microbes de la 
tuberculose. Cependant, on n’a pas réussi 
Jusqu’ici à produire une combinaison à la 
base d’or qui tue réellement les microbes 
de la tuberculose dans l’organisme. 

Le Sanocrysin est la première substance- 
pour laquelle un tel effet a été prouvé. 

Le Sanocrysin est une combinaison inor¬ 
ganique qui contient de l'or lié si fortement 
que, lors de son injection dans le sang, il 
n’agit pas comme un sel métallique et, par 
conséquent, il ne produit pas d'empoison¬ 
nement métallique, même appliqué en as¬ 
sez fortes doses. D’un point de vue chi¬ 
mique, c’est le sel de soude sulfatée auri- 
thionique. 

L’or est lié à un groupé chimique qui, 
dans l’organisme, entre en contact avec les 
microbes de la tuberculose et, par ce 
moyen, transfère à eux l’effet destructif de 

l’or. 


La substance est, de préférence, injectée 
dans les veines, mais elle peut aussi être 
injectée dans les mucles. 

Le Sanocrysin se dégage lentement. Il 
reste dans l’organisme pendant 4 à 6 jours 
après l'injection et peut encore le & ou 
6 e jour exercer son effet sur les microbés. 
Il pénètre très vite le tissu animal et, par 
conséquent, il est, dans une certaine me¬ 
sure. capable de pénétrer dans lès nodo¬ 
sités tuberculeuses ayant peu de vaisseaux. 
Plus celles-ci -sont enkystées, c’est-à-dire 
que plus épaisses sont les capsules de tissu 
conjonctif, plus lentement la substance 
arrive aux microbes. 

Comme tous les savants qui connaissent 
la nature de la tuberculose le savent depuis 
longtemps, une substance qui tuerait les 
microbes de l'a tuberculose dans l’organis¬ 
me libérerait une quantité considérable de 
toxines-qui se trouvent dans le corps des 
microbes. Ces toxines produiront, des réac¬ 
tions violentes de la part de-l’organisme et, 
en tous cas. où tant de microbes sont 
présents, elles causeront un empoisonne¬ 
ment violent. 

Par conséquent, c’est un point cardinal' 
de l’idée du traitement entier que les in¬ 
jections de Sanocrysin sont combinées avèc 
des injections d’ün sérum contenant un 
contrepoison qui supprime l’effet des toxi¬ 
nes les plus dangereuses qui sont libérées 
lors.de là décomposition des microbes.' Ce 
sérum est injecté dans les muscles et, s’ap- 
plioue dans tous les cas graves avant les 
injections avec du Sanocrysin. dans dès 
cas moins graves, dès que, après l’injection 
du Sanocrysin, burine contient de l’albu¬ 
mine. ce oui est le premier svmptôme que 
l’empoisonnement a commencé. 

Avec cette combinaison de Sanocrysin et 
de sérum, on peut traiter même des cas 
extrêmes de tuberculose. Cependant, il y a 


naturellement une limite pour le traite¬ 
ment, Je cas pouvant être si grave qu’il 
n’est plus possible de protéger l’individu 
effectivement avec du sérum. 

Les organes peuvent aussi être tellement 
affectés que même la moindre réaction ne 
peut être supportée. 

La vivisection a démontré qu’il est pos¬ 
sible de guérir d une manière clinique des 
veaux qui sont infectés de 800 à 2.500 mil¬ 
lions de/microbes de-la tuberculose par 
injection dans les veines, et qui ne sont 
soumis au traitement qu’après une période 
de quinze jours à trois semaines avec l’in¬ 
fection, à cette époque les animaux ont 
une température de 41 centigrades. 

Les animaux de contrôle qui ne sont pas 
traités, meurent généralement 17 à 25 
jours après l’infection. Cependant, des ani¬ 
maux avec des infections tellement violen¬ 
tes ne deviennent pas stériles. Il reste quel¬ 
ques microbes’ dans leurs glandes et qui 
sont évidèmment difficiles à exterminer. 

Cependant, si l’on n’infecte les-, veaux 
qu’avec environ 400 millions de microbes 
de la tuberculose et si commence le trai¬ 
tement quinze jours à trois semaines'après, 
on peut arriver à stériliser lés animaux 
tout à fait, de manière que leurs poumons 
ne donnent pas d’effet lorsqu’ils sont ino¬ 
culés dans le - cochon d’Inde qui est l’ani¬ 
mal le plus sensible à la tuberculose. 

Si l’infection est poussée à 4.000 à, 5.000 
millions de microbes sur. des veaux de 
50 à 100 kilogrammes, on ne peut, avec 
notre méthode présente, généralement les 
guérir que si l’on commence le jour où 
l'on infecte. Si l’on attend environ quinze 
jours, les microbes se- sont multipliés si 
énormément que, d’ordinaire, on ne peut 
pas protéger les animaux effectivement 
avec du sérum. Dans ce cas, l'empoisonne¬ 
ment après l'injection du Sanocrysin sera 
tellement terrible que les animaux succom¬ 
beront généralement. 

Si des animaux tuberculeux sont traités 
à l’époque où la tuberculose pulmonaire 
se manifeste purement comme une pneu¬ 
monie pure, la maladie disparait tout à 
fait des poumons, ne laissant” que dés tra¬ 
ces visibles au microscope. Si le traitement 
est remis à uhe phase postérieure où s’est 
produite la fonte du tissu pulmonaire, les 
parties fondues ne peuvent naturellement 
pas, par le traitement, être remplacées par 
du nouveau tissu pulmonaire. Alors elles 
sont vite enkystées dans dn tissu conjonc¬ 
tif et se : calcinent. 

Penddnt la Gure, une série de réactions 
provenant de l'empoisonnement et de 
l'union des toxines avec les contrepoisons 
du sérum se manifestent. D’abord il y aura 
une fièvre' avancée, ensuite une éruption 
ressemblant à celle de la rougeole arrivé 
souvent, .ainsi que des nausées et des 
vomissements; parfois aussi de la diarrhée. 
Dans beaucoup de cas, if apparaît de 
l'albumine dans l’urine, mais elle cède’ 
bientôt |aux injections de sérum. Ces réac-. 
tions sont inévitables. Leur apparitiou est 
intimement liée à la destruction et dispa¬ 
raissent" d’une telle manière qu’à la fin. 
l’animal guéri agit vià-à-vis du Sanocrysin 
comme ;le ferait un animal sain, c’est-à- 
dire qu’il n’est' pas affecté par les doses 
qu’on emploie au traitement d’animaux 
atteints] de la tuberculose. 

L’emploi du Sanocrysin contre la 
tuberculose humaine 

Il fut commencé en"novembre 1923 à. l’hô¬ 
pital de Bispehjærg. section C., par le 
médecin en chef Secher et, dès que le trai¬ 
tement en avait été élaboré provisoirement 
dans, cet hôpital, il fut adopté à l’Oresunds- 
hospitajet. par le médecin en chef Wurt- 
zen. an Sanatorium de Boserup, par le 
médecin en chef Strandgaard, à Finsens 
Lvsinstitut, par lés médecins en chef Deyn 
et Chiéwitz. au Frederiksberg Hospital, 
par le médecin en chef Permin, au Bleg- 
damshospital, par le professeur Bie, et 
finalement, au Vejlefjord Sanatorium par 
le médecin en chef Gravesen. 

De cette manière on a pu recueillir 
l’expérience d’un nombre de médecins, qui 
ont traité, en tout, plus de 300 malades. 

Déjà lors des premières tentatives cli¬ 


niques, les expériences delà vivisection se 
confirmèrent quant à l’effet, aux réactions, 
etc., de la substance, mais les conditions 
de la tuberculose humaine sont tellement 
variables qu’on n’a pu élaborée que peu à 
peu les manières de traitement convenant 
aux différentes espèces d’évolution de la 
tuberculose. 

Maintenant, on est arrivé si loin qu’on 
peut évaluer individuellement la possibi¬ 
lité de chaque malade de pouvoir supporter 
le traitement ; on peut indiquer des doses 
convenables et prévoir les v réaétions. 

Il a été prouvé que nous avons trouvé un 
remède d'une grande valeur dans le Sano¬ 
crysin. Par lui, il est possible de terminer 
un traitement de cas légers de tuberculose 
pulmonaire au bout de.peu de temps. On 
peut faire beaucoup contre d’anciens cas 
chroniques, qui peuvent d’ordinaire être 
tout à fait insensibles 1 à un traitement, 
s’il reste seulement une quantité suffisante 
de tissu actif et le malade n’a pas été 
surmené par la maladie longue, entraînant 
des changements dans les poumons, etc." 
Lors d’espèces très aiguës (la phtisie galo¬ 
pante) qui, ordinairement, entraînent pres¬ 
que toujours la mort, on a réussi, dans 
quelques cas, à arrêter la maladie et la 
guérir. Il en est de même avec la tuber¬ 
culose miliaire, l'ensemencement-aigu des 
microbes de la tuberculose dans l’organis¬ 
me. Cette espèce de tuberculose est aussi 
habituellement mortelle. Mais, dans ces 
cas graves de tuberculose, le traitement 
sera toujours extrêmement dangereux, il 
signifie souvent pour le malade la dernière 
chance, qui peut échouer, et, par consé¬ 
quent, le traitement peut amener la mort 
plus vite qu’elle ne serait arrivée autre¬ 
ment (comme c’est aussi le cas.lors d'opé¬ 
rations en des cas désespérés).'C’est, pour¬ 
quoi un prompte diagnostic est excessive¬ 
ment important. 

La pleurésie tuberculeuse s’est montrée 
très propre au traitement. On n’a pas 
seulement traité des cas aigus, mais aussi 
des malades qui, pendant des rüois entiers, 
avaient eu la fièvre sans pouvoir guérir. 

Chez les enfants, on a traité tant la tu¬ 
berculose pulmonaire que la tuberculose 
glandulaire et avec un bon résultat,, si 
seulement les enfants viennent au traite¬ 
ment en temps utile. Mais, Chez ces petits 
malades, la tuberculose est spécialement: 
dangereuse et s’étend particulièrement vite, 
,de manière que souvent ces malades n’ar¬ 
rivent au traitement que quand il est trop 
tard. En cas de tuberculose chirurgicale, 
le traitement est efficace comme traitement 
local dans les membres atteints de ja ma¬ 
ladie. 

Gn a donc déjà, maintenant des résultats 
encourageants derrière soi et une hase 
solide comme point de départ pour des 
traitements ultérieurs, mais il y a encore 
beaucouo de problèmes à résoudre avant 
que l’importance et la portée du traitement 
avec du Sanocrysin soit mise au clair 
comnlètement. 


Ephémérides Médicales 


b juillet 1629. — Une épidémie de peste 
éclate subitement à Montpellier ; elle tue 
5.000 personnes en huit mois. 

7 juillet 1892. — A Paris , le docteur La- 
borde fait connaître à l'Académie de Méde¬ 
cine " s on nouveau procédé de tractions 
rythmées de la langue pour rappeler à la 
vïe les asphyxiés. 

8 juillet 1782; — Mort à Paris du frère 
Cosmp, chirurgien habile et populaire qui 
fonda, vers la porte Saint-Honoré, un hô¬ 
pital où il' opérait gratis les pauvres. 

9 juillet 1880. — Mort à Paris du chirur¬ 
gien Paul Broca, né en 1820, à Sainte-Foy- 
Ïa-Grande, un des chefs de l'école d'anthro¬ 
pologie moderne. 

10 juillet 1901. — Promulgation de la loi 
ouvrant un crédit de 100.000 francs pour 
des missions en vue de l'étude des moyens 
de prophylaxie de:la fièvre jaune. 


L’engouement actuel pour l’application 
des rayons ultra-violets au traitement, du 
rachitisme me sèmble avoir fait grossir, 
outre mesure, dit M. G. Variot, le 
rôle de la carencé solaire, suivant 
F,expression adoptée par notre 'collè¬ 
gue Armand-Delille. Il ne faut cepen¬ 
dant pas oublier les notions acquises sur 
la pathogénie dü, rachitisme, qui sont fon¬ 
dées sur des observations cliniques ancien¬ 
nes et indéniables. Sans prétendre que 
nous connaissions complètement tous les 
facteurs qui interviennent dans i appari¬ 
tion du rachitisme, il n’est pas douteux 
qu’il est, avant tout, uhe dystrophie d'ali¬ 
mentation, ou plus exactement de dysali- 
mentation. Elle est plutôt rare dans l’al¬ 
laitement au sein, même dans la classe 
populaire, bien mal logée à Paris, nous le 
savons, dans des locaux ipal éclairés et 
mal aérés. 

Elle est extrêmement commune,, au con¬ 
traire, au cours de l’allaitement artificiel, 
même avec de bons laits stérilisés ou con¬ 
densés sucrés. Ses manifestations et son 
évolution deviennent plus graves, soit au 
moment du sevrage, soit lorsqu’on manie 
des mixtures telles que la farine lactée et 
la panade, et lorsqu’on prive plus ou 
moins complètement les enfants de lait. 

Je dois ajouter que je n’ai pas encore- 
employé les rayons ultra-violets, maisjene 
compte -pas les succès thérapeutiques que 
j’ai obtenus en supprimant les mixtures et 
les bouillies" malsaines et en leur substi¬ 
tuant l’usage méthodique du bon lait, au¬ 
quel je joins la purée de pommes de terre 
et le jus de viande, lès bains salés, et l’hi-1 
v-er l’huile de îoie’ide morue. Les effets du 
traitement sont lents lorsque la dystrophie 
atteint les diaphyses, mais il finit par de¬ 
venir efficace le plus souvent. 


LES REMÈDES DANGEREUX 


un CAS DE TOXIDERMIE DU AU LUMIflAL 


Il est à remarquer que ces toxidermies 

d’apparence grave surgissent de pré¬ 
férence lorsque l’hypnagogue bar¬ 
biturique est administré à 
doses thérapeutiques 

Telle est la conclusion de MM.' G. Caus- 
sade, A. Tardieu et J. Lacapère, qui atti¬ 
rent l'attention sur les toxidermies impu¬ 
tables aux dérivés de la malonylurée (vèro- 
nal, etc...) et signalent les erreurs de 
diagnostic et de pratique qu’elles peuvent 
occasionner. 

Les éruptions surviennent dans environ 
20 p. 100 des cas d'intoxication par le 
véronal. Prurigineuses, souvent symétri¬ 
ques, éphémères et-très polymorphes, elles 
simulent tous les exanthèmes et notam¬ 
ment ceux de la rougeole, de la scarlatine, 
de l’érysipèle ou delà variole. 

Les auteurs rapportent l’observation 
d’une femme de 29 ans qui, 4 la suite dé 
l’ingestion de b gr. 10 de phényléthylma- 
lonylurée, répétée pendant onze jours, 
présenta, outre l’état ébrièux caractéristi¬ 
que du barbiturisme, une éruption qui, au 
début en imposait pour une roséole ou une 
rougeole fruste : mais qui, à la phase 
d’état ressemblait étrangement à l’exan-. 
thème de la rougeole. 

Une angine érythémateuse contemporai¬ 
ne de l’éruption, contribuait à désorienter 
le diagnostic. Cependant, l’apyrexie et 
l’absencè de signes généraux, ainsi que les 
données fournies par l’anamnèse permet--, 
taient le diagnostic de toxidermie par la 
phényléthylmalonylurée. L’évolution se fit 
en sept jours et se termina par une des¬ 
quamation fugace, légèrement'furfuracée. 


Une chaire pour M. Voronoff au collège de France 


Il est créé au Collège de France (Parc 
des Princes), à dater du 1er janvier 1925, 
un laboratoire de chirurgie expérimentale 
qui nortera le nom de « Station de chi¬ 
rurgie’' expérimentale (Fondation Voro¬ 
noff) ». 

M. le docteur Serge Voronoff est nommé, 
à dater du 1er janvier 1925. directeur de ¬ 
là « Station de chirurgie expérimentale 
(Fondation Voronoff) », créée au Collège de. , 
France.yfArrêté du. 18 mai 1925.) 






















ON NOUS INFORME QUE 


A^IWON AVIS | 

Lfl PUBüIGITÉ SURPRISE 


Les industriels ■pharmaceutiques s'ingé¬ 
nient à trouver des formules nouvelles de 
publicité. Dans ce domaine déjà fortement 
exploité* il est assez difficile de trouver 
quelque chose de neuf. Ce n'est pas à dire 
toutefois qu’il soit invpossible de découvrir 
encore des procédés nouveaux et de bon 
aloi. Nous ferofis quelque four une critique 
assez serrée des différents moyens utilisés 
par les industriels pharmaceutiques pour 
attirer l’aitenüon' du médecin sur la valeur 
de leurs produits. Cette critique est à 
faire. Elle sera intéressante pour tous et 
utile pour d'aucuns. Elle soulignerai la 
valeur de certaines formules et l'indigence 
des autres. 

Nous nous contenterons au\ ourd' hui, 
d'opposer deux procédés, dont l’un mérite 
des. éloges et dont l'autre à notre avis 
mérite la désapprobation des moins sévè¬ 
res. 

Parlons d'abord, de la bonne formule. 
Le§ médecins ont reçu ces derniers fours 
mi prospectus,d'ailleurs fort bien illustré 
représentant sur La première page deux 
bûcherons chargés dé fagots ; au-dessous 
de cette très belle .gravure se trouvait cette 
phrase : « Comme il y a fagots et fagots... » 
des points de suspension incitaient à tour¬ 
ner la page et l’on trouvait la continuation 
de la phrase... « Il y a Ferments Lactiques 
et Ferments Lactiques. » 
if -'Certes, celle for-mule est peut-être em¬ 
pruntée à des pi'océdésf commerciaux fort 
peu en usage encore dans le monde phar¬ 
maceutique, qui se flatte 'de laisser à sa 
publicité un caractère strictement médical. 
Mais U n'en demeure pas moins avéré que 
celte formule est neuve, qu'elle plaît, 
qu'elle s'éloigne de la médiocrité habituelle 
et qu’elle mérite tous nos compliments. 

Puisque nous voulons aujourd'hui oppo- 

■ ser une mauvaise formule a une bonne, 
nous trouverons un motif à nos critiques 
dans l'habitude qu’ont- prise certaines Fir¬ 
mes d'envoyer sous enveloppe tùnbrée . à 
0 fr. 25 des prospectus qui n'ont rien d'une 

/ correspondance personnelle. 

Il ne faut cependant pas oublier que le 
médecin reçoit chaque jour dix à quinze 
'tracts divers de publicité. Comme il est 
pressé de vaquer à ses occupations person¬ 
nelles, il se hâte de prendre dans son cour¬ 
rier la correspondance qui lui semble avoir 
un caractère personnel. C'est pourquoi il 
décachette fébrilement les lettres closes et 
si au lieu de trouver une lettre person¬ 
nelle, il trouve quelque vague prospectus, 
il éprouve Une surprise qui le mécontente 
et qui l'indispose contre la Firme qui a eu 
recours à ce procédé aussi inutile qu'oné¬ 
reux. 

f On dira qu'il faut bien trouver le moyen 
de retenir quand même l'attention du mé- 
W&écin. Certains allèrent dans ce but jus¬ 
qu'à donner à leur prospectus le format 
d'un télégramme. 

Si vous voulez retenir l'attention du mé¬ 
decin, n'ayez pas recours à des procédés de 

■ surprise. La publicité ne se met pas dans 
une boîte-surprise. Elle demande à être 
faite avec tact, intelligence, bon y&ût et 
habileté. Sans doute . ces différentes quali¬ 
tés se trouvent rarement rassemblées, mais 
un industriel qui y parvient est sûr du 

■ succès. Nous le démontrerons quelque jour. 

.1. CRINON. 


LÉGION D’HONNEUR 


Viennent d'être nommés dans la Légion 
d'honneur- : 

Au grade d’officier : " 

M. le docteur Alexandre-Joseph-Henrt- 
Gustavc Branthomme, médecin de la mai¬ 
son d’éducation de la Légion d’honneur 
d’Ëcouen depuis 1890. Chevalier du 31 dé¬ 
cembre .1913. 

Au grade de chevalier : 

M. le docteur Charles Blancard, ancien I 
conseiller général, ancien maire de Saint 
Affrique ; 48 ans de services militaires et 
de pratique médicale. Auteur de nombreu¬ 
ses études sur les questions de médecine 
et d’hygiène. Titulaire de la médaille 
d’honneur des épidémies. 


Concours de Chirurgien des Hôpitaux de Paris 


■Sont nommés à la suite du dernier con¬ 
cours : MM. Moulonguet, Gatellier. 


La Société de Chirurgie a tenu sa dernière 
séance de l’année scolaire le mercredi 8 juil¬ 
let. M. J.-L. Faure avait demandé à la Société 
si elle’voulait tenir une séance après le 14 
juillet ; cette proposition fut repoussée à l’ü- 
nanimité immédiatement. 

L’Etablissement Psychothérapique de Fleu- 
ry-les-Aubrais fait connaître que deux postes 
d’internes sbnt vacants et à prendre immé¬ 
diatement. 

Ces postes conviennent particulièrement à 
des jeunes médecins ou à des étudiants en 
fin de scolarité. 

Le Comité départemental d’Hygiène sociale 
de l’Yonne nous prie d’annoncer qu’un con¬ 
cours sur titre est ouvert pour la nomination 
d’un médecin spécialiste chargé -des dispen¬ 
saires de l’Yonne. 

Envoyer son dossier au Comité National de 
Défense contre la Tuberculose, 66, rue Notre- 
Dame-des-CHamps. 

L’Auvergne est un centre de thermalisme 
unique au monde. • 

Parmi les nombreuses villes d’eaux de ce 
centre, Châfel-Guy’on apparaît avec une ori¬ 
ginalité particulière, en raison de la compo¬ 
sition polymétallique de ses eaux minérales, 
également uniques au monde. 

Châtel-Guyon-sé trouve être tout à la fois 
une ville dé cure pour les affections intesti¬ 
nales, une -station de petite altitude (400 mè¬ 
tres), pour les états, généraux débilités, et un 
centre de tourisme. De là son incontestable 
succès. 

Au concours pour la nomination de deux 
chirurgiens à l’hôpital de Valence, les 27 et. 
28 mai, à ■ Grenoble, le jury, composé des 
professeurs et chirurgiens des hôpitaux de 
Grenoble, Perriol, Termier, Bonniot et Si- 
gaud, a désigné en première ligne M. le, doc¬ 
teur Koclier, en deuxième ligne M. le doc¬ 
teur Thiers, tous deux anciens internes de 
Lyon. 

Le préfet du Morbihan a signalé un cas de 
méningite cérébro-spinale observé à Lorient 
et M. le préfet du Gers un cas d’encéphalite 
léthargique survenu dans la commune de 
Lannepax. 

Une demande a été formulée par l’admi¬ 
nistration de la Conjpagnie. des sources du 
Bassin de Vichy et de Vais en vue d’être 
autorisée-à exploiter l’eau d’une source dite . 
« cle l’Univers », à Saint-Yorre. 

La commune de Langrtme (Calvados) a 
fait une demande en vue d’obtenir sa recon¬ 
naissance comme station climatique. 

Dés demandes ont été formulées par les éta¬ 
blissements Kuhlmann en vue d’obtenir l’au¬ 
torisation de fabriquer et de-m-ettre en,vente 
divers'vaccins. 

M. le docteur - Décompté, médecin de l’hô- 

ital civil de Haguenau (Bas-Çhin), a adressé 
l’Académie, en vue du concours des Eaux 
minérales, un travail sur les eaux minérales - 
de' Châtenois,. près Sélestat. 


Un conclure sur titres aura lieu en novem¬ 
bre prochain à la Faculté de médecine do 
Lyon (laboratoire d’hygiène), pour la nomi¬ 
nation dans le -département de la Loire d’un ■ 
médecin inspecteur départemental d’hygiène 
adjoint, chargé de l’inspection médicale des' 
écoles d’une.-circonscription. Si l’examen dos 
titres n’imppse ; pas un choix, des épreuves - : 
écrites, des épreuves, orales et des épreuves 
pratiques compléteront 1e- concoure. 

Le traitement prévu est fixé de 20 à 24.000 
francs, par augmentation progressive de 1.000 
francs tous les deux ans e't apres- un stage 
d’un an. 

. Le 19 e Voyage-d’Etudes médicales, organisé 
par le Docteur Maurice Gerst, sous la Direc¬ 
tion scientifique de M. le Prof. Paul Carnot 
et de M. le Docteur Rathery, professeur agré¬ 
gé à la Faculté de Médecine de Paris, aura 
lieu du 2 au 15 septembre 1925. 

Il se déroulera dans'les Vosges, en Alsace 
et en Lorraine. Comprenant au même titre 
que les Stations françaises, les stations de 
langue et de. culture française, il ira saluer 
nos Confrères belges et luxembourgeois en 
visitant les stations de Spa et de Mondorf. 

Les demandes d’inscription peuvent être 
adressées dèé maintenant- au D* M. Gerst, Se¬ 
crétaire général, 94, boulevard Flàndrin, Pa¬ 
ris (16°). 


“ INAVA” fabrique des Vaccins concentrés 
contre : 

la Pyorrhée Alvéolaire ; 
les Infections Staphylococciques ; 
l’Ozène ; 
les Métrites ; 

les Bronchites Chroniques et l’Asthme ; 
du Vaccin antipyogène, etc. 

Ces vaccins s’injectent à la dose d’une à - six 
gouttes, localement. (Applications de 1’ « Im¬ 
munité locale » de Besredka). 


Le doyen de-la Faculté de pharmacie - de 
l’Université de Nancy est autorisé à accepter, 
au nom de cet établissement, aux clauses et 
conditions énoncées dans l’acte notarié, en 
date du 7 juin 1924, la donation faite à ladite 
Facilité par tyl. Sauveur, de 500 francs de 
rente française -et d’une somme de 500 francs 
en espèces. 

Le montant des arrérages de ladite rente 
sera employé à la fondation d’une récompen¬ 
se annuelle qui, sous le nom de « Prix De¬ 
nise Moissonnier », sera décernée à une étu¬ 
diante de la Faculté. 

Il est créé près- la Faculté des sciences .de, 
l’Université de Paris, à la 3 e section de l’E¬ 
cole pratique des hautes études,' un labora¬ 
toire de « Recherches biologiques ». • 

M. R-abaud en est nommé directeur sans 
traitement. 

-Mme Dautet, docteur en médecine, profes¬ 
seur au lycée -Fénelon ; le D r Garrelon, pro¬ 
fesseur au cours supérieur d’éducation phy¬ 
sique de l’Université : le D r Latarjet, direc¬ 
teur du -cours d-’éducation physique de l’Uni¬ 
versité, -ont -été nommés membres de la nom- 
mission -chargée d’examiner, en 1925, les as¬ 
pirants et les, aspirantes au certificat d’apti¬ 
tude à l’enseignement- de l'a gymnastique 
■(degré supérieur). 


| LE MONDE MEDICAL | 

Réceptions 

Le docteur Nîcholas Murray Butler, pré¬ 
sident de - .l'Université Columbia, de New- 
York, et de la Dotation Carnegie pour la 
paix internationale) - a offert, avant-hier,- 
un dîner en l’honneur de S. Ex. Myron 
T. Hérrick, ambassadeur des Etats-Unis. 

Naissances 

Le docteur et Mme H. Loz'è- sont heu¬ 
reux de faire part de la naissance, de leur 
sixième enfant, Odette. Berck, 1 er ‘juillet. 

Fiançailles 

M. Pierre Dopter, ingénieur agronome, 
fils de M. le docteur Dopter, médecin ins¬ 
pecteur de l’armée, directeur de l’Ecole du 
Val-de-Grâ,ce, membre de l’Académie de 
Médecine, et Mlle Suzanne Bertrand. 

Mariages 

M. Octave Wimille, le docteur Marcel 
Gallois, chevalier de la Légion d’honneur, 
et Mme Marcel Gallois font part du maria¬ 
ge de Mlle Magdeleine Gallois, leur -petite- 
fille et fille, avec M. Jean-François Clerc, 
ancien élève de l’Ecole Polytechnique. Rue 
de Clichy, 26, Paris (9 e ). 

A -été célébré, dans la plus stricte inti¬ 
mité, le mariage de Mme Nina Trombetta 
avec M. Louis .Viau, chef de clinique à l’E¬ 
cole dentaire de Paris. 

Nécrologies 

Le docteur Gabriel Bondet, professeur 
agrégé à la Faculté de Médecine de Mont¬ 
pellier ; Mme Gabriel Bondet et. leurs en¬ 
fants ont la douleur de faire part de la 
perte cruelle -qu’ils viennent d'éprouver en 
la personne de Thérèse Boudet, leur fille, 
sœur, reprise à Dieu à l’âge de quatre ans 
et demi. Montpellier, 22, rue Aiguillerie, 28 
juin 1925. 

Le docteur J.- Laurence, chirurgien' ad¬ 
joint de l’hôpital Saint-Joseph, et Mme, 
née Fiessinger, ont la douleur d’annoncer 
le - décès de leu-r fils, Pierre, âgé de dix 
ans. 

On annonce la morl -de Mme Léon Henni- 
que. De la part de M. Léon Hennigue, son 
mari, du docteur et de Mme Henry Valen¬ 
tin, ses enfants. Le présent avis" tiendra 
lieu de faire-part. 

Nous apprenons la mort de Mlle Antoi¬ 
nette Co-rpechot, fille du docteur Gorpechot, 
médecin à Senlis. 

Nous apprenons la çnort du docteur Jean 
Auburtin, décédé subitement le 3 juillet 
1925, en son domicile, rue de Pronv, 95, à 
l’âge de 48 ans. 

On apprend le décès du chirurgien Peu- 
ret, survenu accidentellement aux envi¬ 
rons de Dreux. 



Cette photographie a été prise à Luchon au cours de la visite que viennent d’effectuer à cette station les 
Professeurs et Etudiants des Facultés de Lyon et de Toulouse. En haut et à droite, le portrait de M. le 
Professeur Belac, de Toulouse ; à gauche, un dortoir d’enfants dans l’Etablissement de Cure d’Odeillo. 

(Photo Cairol) 
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La dernière leçon du professeur Richet 


la Société de Chirurgie 


La dernière leçon du professeur Richet; 
fut une belle manifestation pleine d’émo¬ 
tion comme le méritait la retraite d’un 
savant de valeur doué d’un grand coeur. 

. L’avant-dernière leçon du professeur 
Richet avait été consacrée à l'a Métapsy¬ 
chique ; c’est un beau plaidoyer en faveur 
d’une science à laquelle il a donné son 
nom et dont on ne saurait trop méditer 
cette conclusion : 

<i;Si Nouvelle, si imprévue et renver¬ 
sante que soit cette science nouvelle, re¬ 
marquez qu’elle ne change rien aux leçons 
que je vous ai données sur les phénomènes 
de la nutrition et de l'innervation. Il n’y a 
rien de Contraire à ce que nous enseignons. 
Ce sont des phénomènes nouveaux et inat¬ 
tendus.-Ce ne sont pas des faits contra¬ 
dictoires, et vous les admettrez si vous 
n’avez pas le triste courage de nier, les 
enseignements de la méthode expérimen¬ 
tale. 

» Il est divers degrés dans ta certitude. 
Quand je dis que la ville de Rome existe, 
j’on suis absolument certain, comme .de 
la métapsychique subjective. Je suis cer¬ 
tain, aussi, tout à fait -certain que Car¬ 
thage a existé, mais la certitude est moins 
forte crue lorsqu’il s'agit de l’existence de 
Rome. De même, tout en étant certain 
qu'il y a une métapsychique objective, je 
n’oserais pas affirmer les faits avec la 
même vigueur pour la métapsychique sub¬ 
jective. 

» J’admets parfaitement que vous réser¬ 
viez votre jugement sur l’ectoplasmie. Mais 
je ne comprendrais pas que vous pussiez 
hésiter sur la réalité de la çryptesth-ésie, 
car nous avons établi par des preuves mul¬ 
tiples et irréfutables qufe l’intelligence pos¬ 
sède des facultés mystérieuses, inconnues, 
qui lui permettent, sans le concours des 
voies sensorielles habituelles,/de percèvoir, 
au moins symboliquement, un fragment de 
la réalité. 

» J’ai terminé, messieurs, cet expose 
sommaire d'une science nouvelle. Je m'ima¬ 
gine qu’une des grandes tâches du xx e siè¬ 
cle sera de donner à la métapsychique 
toute son ampleur. ’ Lourde tâche, mais 
grande dèuvre, qu’il appartient aux physio¬ 
logistes de rendre très belle. 

» Nous étions tentés de croire que l’ave¬ 
nir, l’immense avenir, de la science con¬ 
sistai! seulement en thermomètres plus 
délicats, en galvanomètres plus sensibles, 
en microscopes plus pénétrants, en téles¬ 
copes à plus large foyer. Eh bien, la 
science ira beaucoup, beaucoup plus loin. 
Elle ne se contentera pas de ces médiocres 
conquêtes. Des mondes imprévus s’ouvrent 
devant elle. . 

y, Vous êtes très jeunes, jeunes gens. 
Vous verrez peut-être quelques-uns de ces 
horizons nouveaux, magnifiques, car. la 
métapsychique se développe avec une rapi¬ 
dité .effarante. Moi, je ne verrai pas ces 
temps heureux, mais j’ai quelque fierté de 
les avoir prévus. » 

Sa dernière leçon fut consacrée à une 
revue générale des travaux accomplis au 
cours de la, longue carrière du professeur 
Richet. 

Et devant cet amphithéâtre plein à cra¬ 
quer d’étudiants et de professeurs de tou¬ 
tes les facultés, le professeur Richet abor¬ 
da l'objet dé sa dernière leçon. Comment 
décrire la maîtrise de cet homme et la 
sincérité avec laquelle il examine les résul¬ 
tats de ses découvertes ; lorsque parlant 
de la sérothérapie il s’arrêta tout à coup 
et lenteriient, dit : « Messieurs, j’ai • eu 

l’honneur... la gloire... la joie de faire la 
première injection de sérum thérapeutique 
qui fut faite à un homme. » Il n’y eut 
personne qui ne fût profondément ému et 
qui ne se rendît compte de la solennité 
d'une telle déclaration chez un homme ar¬ 
rivé au faîte des honneurs que puisse 
désirer un savant et' qui indépendant dans 
le monde a donné toute une vie qui eut pu 
être librement oisive à un travail acharné 
mené sans arrêt durant cinquante ans et 
plus. 

LA REGULATION THERMIQUE 

C’est un des premiers problèmes abordés 
et tout, de suite au cours de ses expériences 
il s’aperçoit d’un fait curieux, inattendu ; 
et dans cette leçon il insistera sur cette 
notion de l’inattendu.'Les faits sont obligés 
de nous solliciter plusieurs fois pour que 
nous les croyions, l’inattendu nous cho¬ 
que. 

Il découvre donc ce fait inattendu que 
les chiens musclés s’échauffent plus vite 
que ceux qui ne le sont pas ; et voilà 
trouvée là polypnée compensatrice ! 

u Rien de plus étonnant, dit le proles- 


NEO-COLLARGOL 

du Docteur MARTINET 
Ovules (MÉTRITES - Pilules (ENTÉRITES) 


ON POSSÈDE UN TRAITEMENT EFFICACE 00 TÉTANOS 

Il consiste dans l’injection de doses massives de sérum par la voie intrarachidienne 


seur Richet, que ce phénomène vieux 
comme le monde n’ait, pas été trouvé plus 
tôt. 

LA SEROTHERAPIE 

Pour parler de 1a, sérothérapie la voix 
se fait lente, il s’assied et 11 commence : 

« Je suis sur ce sujet d’une susceptibi¬ 
lité très vive, peut-être parce qu’on ne m’a 
pas rendu pleine justice. » 

Et il râppelle comment le 5 novemm'e 
1888 il démontre la réalité de i’immumsa- 
tion expérimentale, immédiatement tout lé 
monde va se mettre à chercher des sérums 
immunisants. • 

Richet et Héricourt cherchent aussi, Ri¬ 
chet voudrait s’attaquer à une maladie 
aiguë, Héricourt fait appel au cœur et 
montre les ravages de la tuberculose, c’est 
donc un sérum contre la tuberculose qu’on 
va essayer de faire. 

Hélas ! s'écrie le professeur Richet ; ce¬ 
pendant, dès 1889, ils font des essais de 
traitement. 

Le 4 décembre 1890 seulement, Behring 
fait la première injection de sérum anti¬ 
diphtérique qui, grâce à Roux, sera bientôt 
d’un emploi général en France. 

LA ZOMOTHERAPIE 

u Pendant 10 ans nous avons fait sur la 
tuberculose des expériences inutiles. » 

Au cours d’un programme d'expérience 
des chiens tühercufisés devaient être divi¬ 
sés en trois groupes ; il y en avait 16. 
3 fois 5 = 15, que faire du 16® ? 

On décida de le laisser de côté et de 
lui donner de la viande crue I 

Seul il survit, on commence par croire 
à une erreur (toujours, les faits qui s’of¬ 
frent et qu’on écarte); cependant on recom¬ 
mence l’expérience , et l’on voit pour la pre¬ 
mière fois survivre des chiens tuberculisés. 

"D’où cette loi : Les chiens tuberculisés 
survivent tous s'ils sont nourris à la vian¬ 
de crue et les chiéns tuberculisés meurent 
tons s’ils sont nourris à la viande cuite ; 
à la viande cuite exclusivement, car bien 
entendu si l’on ajoute du pain ou d’autres 
aliments ayant conservé leurs vitamines, 
les conditions changent. 

Poussant plus loin l’expérience, il chei 
che cruelle partie de la viande est active 
et il découvre que seul le jus et non la 
pulpe préserve les animaux. C’était la dé 
couverte de la Zomine (jus de viande) qui 
peut permettre .à l’homme d’absorber la 
valeur dé plusieurs kilos de viande par 
jour. ; 

L’ANAPHYLAXIE 

L’anaphylaxie est devenue une des plus 
grandes ressources de la pathologie. • 

Elle est née d’expériences faites sur les 
poisons des actinies avec Portier. 

On injectait ces poisons à des chiens qui 
mouraient en général assez lentement ; 
en plusieurs jours. Quelques-uns survi¬ 
vaient et comme le laboratoire n’était pas 
riche, ils servaient à de nouvelles expé¬ 
riences. . ■ 

» Je vois encore un grand dogue qui 
s’appelait Neptune et qui avait résisté à 
une dose cassez forte. » 

On commence à lui injecter une nou¬ 
velle préparation du même poison asseç 
faible, en moins d’une - minute l’animal 
mourait foudroyé. 

L’anaphylavie était découverte l 


On a publié déjà pas mal d'observations 
de guérison de tétanos déclaré,par la sé¬ 
rothérapie massive ; M. Robineau en rap¬ 
portait une dernièrement à la Société de 
chirurgie de M. Petridis. 

Au début, oiï'a beaucoup hésité à croire 
à la réalité de ces tétanos guéris ; on s’ac¬ 
corde maintenant à admettre que c’était 
bien de tétanos qu'il s’agissait et que le' 
pronostic fatal doit être changé.: 

Les doses injectives doivent être considé¬ 
rables ; on a été jusqu’à 500 cinc en trois 
ou quatre jours. 

L’observation de M. Petridis n’est donc 
qu’une de plus ajoutée à une série déjà 
lo.ngue, ; mais M. Robineau en a profité 
pour donner des observations, autrement 
intéressantes de guérison par l’injection 
intra-rachidienne. 

Les cas qu’il a rapportés ont été suivis 
principalement par le docteur .Destier, un 
de ses anciens internes, qui a,.pu réunir 
vingt cas. 

Sa technique est toujours la môme, il en¬ 
lève par ponction lombaire environ 60 oc. 
de liquide-céphalo-rachidien et il introduit 
à la place 60 cc, de sérum antitétanique 
de l’Institut Pasteur. 

Un premier faij, intéressant est la dispa¬ 
rition immédiate de la contracture et des 
douleurs ; on peut supprimer tout autre 
thérapeutique. Ce résultat à lui .seul méri- 


Dans un rapport qu’il a présenté à la 
Commission du Cancer, au ministère de 
l’hygiène, M. Regaud répond à cette ques¬ 
tion par la négative. 

« Je pense, dit-il, qu’il ne faut créer, du 
moins dans la France continentale, aucun 
centre anticancéreux en sus de ceux qui 
existent, déjà. Bien entendu, les’ médecins, 
de même que les collectivités intéressées à 
l assistanee médicale, ont entière liberté 
d’organiser partout des services spéciaux 
pour le traitement des affections cancéreu¬ 
ses. L’avis défavorable qirë j’exprime ne 
vise que les centres anticancéreux qu’on 
voudrait fonder par l’autorité, avec l’assis¬ 
ta nce financière, et par conséquent sous 
la responsabilité de l’Etat. 

» Dans la technologie des rayons X et 
des corps radioactifs, des changements im¬ 
portants sont en perspective ; ils détermi¬ 
neront unb efficacité plus grande ; iis ne 
rendront pas la thérapeutique plus facile, 
mais iis la spécialiseront davantage ; ils 
exigeront des misés de fonds énormes, et 
celles-ci ne seront acceptables que si elles 
correspondent à des rendements qualita¬ 
tifs et quantitatifs satisfaisants. 


tait d’être ; sig.nalé : enfin qn renouvelle 
l’injection intra-rachidienne deux ou trois 
fois et .cn. arrive ainsi à la guérison, .q* 

II semble que d'ici quelques aimées on 
sera pris d'un étonnemenl.sans borne de¬ 
vant le temps qii'il aura fallu pour que 
cette,notion,de la curabilité, .du tétanos dé¬ 
claré' par le sérum soit entré dans le do¬ 
maine commun. 

Il y a eu des cas avant la guerre : les 
cas cités par M. Robineau datent de 1914 
et il y a encore des malheureux qb'on 
abandonne devant cette idée de l'incurabi¬ 
lité. 

Il n’y a pas eu d’accidents signalés avec, 
la méthode intra-rachidienne, y en eùt-il. 
qu’il faudrait alors invoquer le pronostic 
fatal et se dire que mieux vaut, risquer 
que d’abandonner. 

D’ailleurs la méthode préventive fait des 
victimes ; M. Deroide, de Calais, rappor-’ 
tait, à la dernière réunion de la Société 
'médicale des hôpitaux, un cas de mort ■ 
après une première injection. 

Quand la guérison du tétanos confirmé 
sera appuyée sur un très grand •.■ombre de . 
cas, on aimera peut-être mieux ne pas 
courir le risque de fairy mourir un hom¬ 
me pour un tétanos qu’il n’a qu’une chan¬ 
ce sur 10.000 d’avoir réellement, sauf •en; 
certaines régions à-sol tét.anigène. 


» L'Etat pourra-t-il maintenir au niveau 
mouvant des progrès tous les centres 
qu’il a q>’éés ? Pourra-t-on tolérer qu’il y 
ait des centres bien équipés et d’autres 
mal équipés ? Et que diront les principaus 
intéressés, qui sont les malades ? Je pose’ 
seulement d’aussi .redoutables questions. . 

» A-t-on eu tort de créer des centres an- 
ticancéreux ? Certes, non ! 

» Je crois seulement qu’on en a créé un 
trop grand nombre, et qu’on les a multi¬ 
pliés trop- vite. 

» Bien entendu, je n’envisage pas le sui¬ 
cide d’une 'partie des centres existants. 
J'espère seulement que l’Etat n’accroîtra 
pas^ la difficulté qu’il va avoir à les main¬ 
tenir, --- en en créant de nouveaux 1 

» J'ajoute qu’il serait plus simple et plus 
économique de payer le transport, des can¬ 
céreux indigents, depuis leur domicile jus¬ 
qu’à un centre de traitement parfaitemérit 
organisé, distant de deux ou trois cents.' 
kilomètres, que d’instituer dans toutes les. 
régions des organismes que leur trop 
grand nombre condamnera à l’impuissan¬ 
ce ou à un fonctionnement médiocrement 
satisfaisant. » 



Doit-on augmenter le nombre des centres de thérapeutique 
anticancéreuse ? 


Dans une très belle envolée, le profes¬ 
seur Richet conclut : ce qu'il faut le plus 
c’est la foi dans la science, c’est le feu 
sacré toujours entretenu. 

Le docteur Lassablière. au nom des élè¬ 
ves du maître, prononça une allocution 
pleine d’une vibrante émotion et lui remit 
un médaillon, œuvre du sculpteur Hal- 
loua.rd. 

Parmi ceux qui vinrent apporter l’hom¬ 
mage de. leur présence, signerons MM. 
Guillain, Cunéq, Portier, Marfan, No-bé- 
court, Carnot, Èlerc, Pet-tit, Hanriot, Ser¬ 
gent, Achard, Hartman, Pinard, Bull, 
Widal.. Lesné, Roger, Sicard, Desgrez, 
Roussy, Crouzon, Con’l (de Buenos-Ayres), 
M. Labbé, Chauffard, J.-L. Faure, Pierre 
Marie, etc. 


Le Congrès des Pharmaciens 


Le congrès national des pharmaciens a émis 
des vœux : 

1° En faveur de l’Association confrater¬ 
nelle des pharmaciens français, -qui verse 
20.000 francs à la famille de chacun de ses 
membres décédés ; 

2° Pour la créati'on d’une fédération natio¬ 
nale des sociétés pharmaceutiques de secours 
mutuels ; 

3° En faveur des projets de loi sur les bre¬ 
vets, les marques, de fabrique et. la propriété 
commerciale ; 

4° Pour l’application de la loi sur les soins 
à donner aux Réformés ; 

5° En faveur du maintien du concours des 
pharmaciens à l'Etat, aux départements et 
aux bureaux d’assistance pour venir en aide 
aux victimes de la guerre. 



PETITES NOUVELLES 


Lee médecins civils et militaires du départéj 
ment de Oonstantine viennent, de fonder une 
« Société des Sciences médicales . ayant pour 
but unique l’étude des sciences médicales. 

Sur l’initiative du docteur Nicolle et d'un 
certain nombre de confrères, le corps inédiyj 
cal tunisien a décidé d’organiser des Jour¬ 
nées médicales à Tunis en avril 1926 sur le 
modèle de celles.de 'Bruxelles et du Maroc. 

Un -congrès spécial de malariologie se tien- i 
dra à Rome les 4, 5, 6 octobre 1925, sous laA 
présidence de M. le professeur E. Marchiafa- 

Les savants qui désirent participer à ce 
congrès et y faire quelques communications 
sont priés fie vouloir bien en informer direc¬ 
tement M. le professeur Bastianelli, secrétai- i 
re général du Congrès, via XXIV Maggio, 14. 
Rome. 

Les aucuns brancardiers, infirmiers et in¬ 
firmières des formations sanitaires de l'a¬ 
vant, désirant se groupe! - en société amicale, 
sont invités à- donner leur adresse à M. 
Eckenféls; 60, r.ue des Pyrénées, Paris (XX?). - 

La chaire de physique pharmaceutique de . 
la faculté mixte de médecine.et de pharmacie 
de l’université de Bordeaux est transformée 
en. chaire .de physique médicale et 'pharma¬ 
ceutique. 

M. Siga-las, professeur de physique phar¬ 
maceutique à la faculté mixte de médecine 
et, de pharmacie de l’université de Bordeaux 
est nommé, à compter du 1er novembre 1925. 
.professeur de physique médicale et pharma¬ 
ceutique à ladite faculté! 
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MARDI DERNIER A L’ACADÉMIE DE MÉDECINE 

LA RÉHABILITATION DE LA SPARTÉINE 


i M. Souda, professeur ïtgrégé à la Faculté 
I 'de Médecine de Toulouse, vient de commu- 
| niquer à l’Académie de Médecine une sé- 
j rie d’expériences qui démontrent Faction 
[ réelle de la spartéine 7 sur le cœur. 

; Introduite en thérapeutique par Germain 
t; Sêé, la spartéine a joui', d’une grande fa- 
j veur sans que le mécanisme de son action 
Bsoit bien connu. 

U Les recherches faites pour élucider lé 
mécanisme de son action ayant adopté le 
i. critère trompeur de la pression sanguine 
|tsont quelquefois tombées dans l’interpréta- 
.tion de phénomènes d’intoxication. 
^...-L’impossibilité de justifier son emploi 
p par une connaissance précise de ses pro- 
Lpriétés avaient jeté un certain discrédit 
[ sur la spartéine. 

plJJne révision des faits, des expériences 
^nouvelles étaient nécessaires, 
p Les propriétés pharmàcodynamiques de 
|_ la spartéine, qui rendent compte de ses' 
f bons effets th<*ra.peutiques sont relatives à 
son action sur le muscle cardiaque et le 
gSmusde en général. 

|. La spartéine exalte les propriétés con- 
Btractiles du sarcoplasme et, par là, exerce 
fe' à l'égard du muscle strié une action véra- 
iy trinisante d’ailleurs modérée. 

; • Elle agit sur la tonicité du myocarde en 
p-ïaugmentant. C’est un agent, de réaction 
H contre la dilatation. 

$£-. Cette propriété, vue par Griffe (1886), véri- 
i fiée par .1. Weill (1913), a été laissée de côté 
K, et méconnue dans les recherches expéri- 
jv mentales qui ont expliqué les modifica- 
tp fions de rythme et d’amplitude de la sys- 
jkj'tole par une- action sur les nerfs du cœur. 

L’étude du cœur isolé en perfusion, par la 
|i.'méthode de Pachon, corroborée par l’étude' 
K- de Faction de la spartéine sur le muscle 
ÿ nous a permis de vérifier les faits antérieu- 
p - renient connus sur Faction « tonique » de 
gH la spartéine vis-à-vis du muscle cardiaque, 
gt de reconnaître l’importance de cette action, 
de vérifier que sa méconnaissance a été le 
point de départ d’interprétations erronées 
[ et que cette propriété rend compte de ses 
|h bons effets, justifie son emploi et en p-réci- 
se les indications. 


La variole sévit en Suisse 

M. L. Camus présente, au nom du doc- 
p;, teur Alcay, de Nîmes, le résumé d’une 
m documentation importante, recueillie au 
Sji’ cours d’uji voyage d'étude, sur la Variole 
I- qui sévit en Suisse depuis l’année 1921. 

Il s'agit d’une épidémie particulièrement 
F bénigne, mais présentant cependant les ca- 
E. ’ràctères de la Variole et contre laquelle la 
K vaccination a conservé toute sa puissance. 
| Les cartes dressées par le docteur Car- 
riéro, directeur des Services fédéraux de 
f l’Hygiène, et par le docteur Stiner, direc- 
teur-adjoint, permettent de suivre la mar- 
R--^be de cette épidémie. 

| Tous les cantons de Suisse allemande où 
lu vaccination n’est que facultative ont été 
E, tous envahis ; les cantons de Suisse ro- 
g|- mande où la vaccination est obligatoire 
p n’ont pas été éprouvés par l’épidémie. 

F'. Des mesures" exceptionnelles de vàeoina- 
' tion obligatoire ont enrayé l’épidémie dans 
B tous les endroits où elles ont été appli- 
Hfi.. quées. 

r Une telle manifestation des avantages dé 
gù la vaccination obligatoire aurait dû ame- 
nr:r le Conseil Fédéral à imposer la vaccf- 
gte nation obligatoire préventive à toiite Jjr 
• . Suisse, mais ce gouvernement tenant 
“ i-i compte des difficultés rencontrées par le 
| c ; projet d’obligation de 1882 et aussi de la 
bénignité de l’épidémie actuelle, n’a décré- 
té qu'une obligation vaccinale de circons- 
tance pour certains groupes de la popula- 
. tion. 

pi- Cette absence de l’obligation habituelle 
i - générale-de Ja vaccination vient, de •.oéter 
à la Suisse quelques milliers de malades 
tv- et un petit nombre de morts, mais quel 
B' désastre en'eût été la conséquence si l’épi¬ 
démie .actuelle eût la gravité ordinaire des 
f ' épidémies de variole ? 


Plusieurs cas d’intoxication grave par 
le Véronal et le Dial. 

r.'Académie s’est occupée réceriiment. de 
qi certains remèdes efficaces mais dangereux 
|L qu'il est facile à quiconque de se procurer 
^ sans ordonnance. 

M. Achard est revenu sur cette grave 
question en rapportant cinq cas d’empoi- 
bV sommaient survenus chez des femmes qui 
avaient pris du véronal, du dial ou dii 
gardénal. 

On peut regretter qu’une législation im¬ 
prudente permette l'emploi de rejpèdes 
aussi nocifs sans aucune prescription du 
T. médecin. 

M. Netter 'appuie les remarques de M. 


Achard et M. Petit appelle l’intoxication 
du véronal l’empoisonnement à la mode. 


Le cinéma au service de la thérapeutique 
expérimentale 

Le docteur Lutembacher a fait projeter 
un film exécuté en collaboration avec ia 
maison Gaumont. Il a pu’ montrer ainsi 
les effets thérapeutiques des principaux 
médicaments •cardiaques (ouabaïne, digi¬ 
tale, quinidlnë) et objectiver les princi¬ 
paux troubles du rythmé (bloc, flutter, 
•fic.j. 

Ge film, d une venue parfaite, bien supé¬ 
rieur en qualité didactique à tous ceux qui 
ont été exécutés jusqu’ici, a valu à son 
auteur de nombreuses félicitations. 

Nous reviendrons sur cet important su¬ 
jet dans un de nos prochains numéros. Et 
nos lecteurs nous en' sauront gré. 


M. Camus demande qu’on prenne des mesures 

pour éviter la propagation de la variole par 

les marchandises infectées. 

Depuis un an, dans quatre départements, 
les germes varioliques ont été importés 
par des marchandises infectées ; il y ,a eu 
plusieurs morts et cîes nfènaces sérieuses 
d’épidémie. 

Une réglementation s'imposé pour la ma¬ 
nipulation de ces produits suspects, elle, 
peut donner toute sécurité et être établie 
sans apporter aucune entrave aux indus¬ 
tries qui utilisent ces matières premières. 

La déclaration de désinfection des mar¬ 
chandises avant leur embarquement par 
les expéditeurs ne donnant aucune garant 
tié, iil importe que la désinfection soit faite 
en France. A la frontière, au poste sani¬ 
taire, de terre ou de mer, la désinfection 
des balles en surface est facilement réali¬ 
sable et suffit à assurer la sécurité' pen¬ 
dant leur transport. Le contenu de ces 
balles sera désinfecté d’une façon complè¬ 
te à Fustne, sous le contrôle de l’Inspec¬ 
tion d’hygiène départementale et suivant 
une technique appropriée à la nature des 
produits, pour ne pas en altérer les' quali- 
, tés 'marchandes. 

Les balles devront porter l’adresse pré¬ 
cise du destinataire et recevront, au poste 
sanitaire, frontière, une étiquette de garan¬ 
tie qui en interdira l’ouverture, celle-ci de¬ 
vant avoir lieu sous le contrôle de l’inspec¬ 
tion départementale' du travail et de l’hy- 
giéne. 

Toute balle ayant subi la désinfection en 
surface à la frontière sera signalée par le ' 
poste-frontière aux préfets des départe¬ 
ments intéressés. 

L'Inspection départementale du travail 
et de l'hygiène s'assurera que touit le per¬ 
sonnel ides usines intéresses est complète¬ 
ment vacciné. Aucune personne vaccinée 
depuis ’ moins de ' quinze jours ou,, depuis 
plus d’un an ne devra être admise dans 
l’usine. 

Les travailleurs qui manipulent les pro¬ 
duits infectés ou suspects seront, soumis a 
des soins corporels et vestimentaires qui 
..empêcheront le transport des germes en de¬ 
hors de Fuslne. 


Une éruption vésiculeuse constatée dans un 
cas de méningite à lymphocites fait émet¬ 
tre l’hypothèse de l’existence d’un nouveau 
virus ! 

MM. Nobécount' et Henri Janet, Y. Ker- 
morgant et Raymond Garcin ont observé 


Iconographie Coloniale 



Un Monstre 


La raine des Belges nommée Docteur “honoris causa” 

Par arrêté en date du 18 mai ,1925, sont 
approuvées les délibérations des 13 mars 
et 6 mai- 1925 du Conseil de F Université de 
Lille conférant à Sa Majesté Elisabeth, 
reine d'es Belges,-'le titre de docteur honoris 
causa. 


chez une enfant de quatre ans une ménin¬ 
gite à lymphocytes primitive’, ayant pen¬ 
dant quelques jours simulé une méningite 
tuberculeuse, et qui s’est terminée par la 
guérison ; le dix-septième jour de la mala¬ 
die, alors que l’enfant était convalescente, 
apparut sur le tissu une éruption vésicu¬ 
leuse très particulière. 

Le liquide, des vésicules contenait un vi¬ 
rus qui détermina chez le singe, cmq jours 
après l inoculatoin intracérébrale, une ma¬ 
ladie particulière dont les symptômes es¬ 
sentiels furent des tremblements et des 
contractions fibrillaires. Le môme liquide' 
vésiculaire inoculé -par scarification à la 
cornée du la.pin produisit une fine érup¬ 
tion vésiculeuse transmissible de lapin à 
lapin. 

Les auteurs pensent que la méningite à 
lymphocytes qu’ils ont observée est causée 
par un virus spécial non encore signalé. 


Sirop de DESCHIENS 

à l'Hémoglobine vivante 

OPOTHÉRAPIE HÉMATIQUE Totale R 


FELAMINE 


“SANDOZ” 

Association des Acides biliaires purs 

et de l’Hexaméthy lène-Tétramine 

LITHIASE BILIAIRE - HÉPATITES - ANGIOCHOLITES 


- COMPRIMÉS DRAGÉIFIÉS : 2 A 8 PAR JOUR - 


Produits SANDOZ, 3 et 5, r. de Metj, PARIS (X e ) 

DÉPÔT GÉNÉRAL : USINE des PHARMACIENS de FRANCE, 125, r. de Turenne 
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BON pour recevoir GRATUITEMENT 

la Nouvelle Zomothérapie 

Un volume Illustré de 224 pages (Masson, éd.) 
Par M. le Pref. Charles RICHET 
Envoyez ce bon avec votre carte de visite à 
M. le Directeur de F « Informateur Médical •, 
111. boulevard Magenta. Paris (X*). 


LUCHON 

CAPITALE de 

t’EMPIRE du SOUFRE 

(Prof r Landouzy) 

629 m. d’altitude, au Centre des Pyrénées 

REINE des SULFURÉES sodiques 

(60 sources de 26 à 66 ) 

Compte parmi 

Les PLUS RADIOACTIVES du MONDE 

(Bull. Acad, des Sciences, oct. 1920) 

Affectians de la GORGE (humages naturels)' 

de la PEAU - des ARTICULATIONS 

STATION D’ENFANTS 
Saison du 15 Mai au 1- Novembre 

Toutes demandes de renseignements à 
D' R.MOLINERY, Directeur technique, Institut 
Physiothérapique de LUCHON. ,j 
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L LE PLUS ACTIF - LE MIEUX TOLÉRÉ ^ ■ 
MONAL i C". 6?Rue Daubigny. PARIS HSB 
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A. RANSON, D r en Pharmacie 
m, avenue Gambelta, P AM S - H. C. Seine 161.334 
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AUX “JOURNÉES MÉDICALES DE BRUXELLES’ 

Le îameuK bactériologiste (Uright 
nie l’inlluence de la sanocrysine 
sur le bacille tuberculeux 


Le samedi 20 juin, à 16 -itetires, avait lieu, 
à Bruxelles, au Palais des Académies, la 
séance solennelle d’ouverture des Journées 
Médicales de Bruxelles, présidée par la Rei¬ 
ne des' Belges'. 

- Nous avons à cœur de souligner ici. la char¬ 
mante hospitalité de nos confrère^ de Bruxel¬ 
les, toute empreinte, de simplicité, de cor¬ 
dialité. Deux séances récréatives, d’un goût 
très sûr, l’une dans les salons des Musées 
royaux du cinquantenaire, l’autre, au Théâ¬ 
tre de la Monnaie, délassèrent les esprits 
tendus par deux jours dct labeur. 

Nous avons pu aussi assister à l’inaugura¬ 
tion d’un centre anticancéreux et visiter son 
installation, un modèle du genre. 

Nous ne pouvons pas évidemment résumer 
en ces courtes lignes, les quelques quarante 
conférences qui ont été données. 

’> Nous retiendrons ceiie de M. le docteur 
Jean Demoor, physiologiste à l’Université li¬ 
bre de Bruxelles, sur « Les transmissions 
humorales et leur signification en physiolo¬ 
gie et en pathologie „ ; celle du docteur Le¬ 
maire, professeur de clinique médicale à 
l'Université de Louvain, sur « Le mécanis 
me de la sensibilité viscérale et des applica- 

; .tions en clinique ». A retenir que les irra- 
dàations douloureuses à distance s’expli¬ 
quent par la métamérisation sympathique. 

Voici sir Almroth-Edward Wright, noble 
vieillard qui n’a pas hésite à franchir le dé¬ 
troit pour nous exposer ses idées sur le 
« Traitement des infections bactériennes 
Par des expériences ingénieuses,' il a me 
tré, lui, le père des opsonines, que certains 
untispetiques" n’ont d’action sur les micro¬ 
bes qu’après avoir tué les cellules ; ainsi le 
C02 ne tue les Staphylocoques dans le sang 
que lorsqu’il est à la concentration suffi¬ 
sante pour hémolyser les globules rouges 
D’après ses expériences, il découle nette¬ 
ment que la sanocrysine, 'le médicament 

V. antituberculeux dont on parle tant, n’a au- 

- cune action sur le bacille de Koch ; elle pro 

- voque des auto-irjoculations comme la tubei 
< uline et ne doit pas être employée, il es 
intéressant de connaître l’opinion de la va¬ 
leur de celle de Wright sur la sanocrysine. à 
un moment où une commission est chargée 
eh France de contrôler l’action dé ce méd 
cament. 

Nous entendîmes ensuite la voix douce et 
prenante de M. le médecin inspecteur géné¬ 
ral Vincent, représentant de la France à c 
Congrès, sur « La sérothérapie, des infec 
tions anaérolés, par le sérum polyvalent 
Préparé avec 21 espèces jniicrobieimes, 
pouvoir antitoxique dei ce sérum est démon 
tré par de nombreuses guérisons, non seule¬ 
ment -des blessés de guerre, mais aussi de 
certaines affections médicales graves : ap- 

. pendice gangréneuse, angine de Ludwig' gan 
grène pulmonaire. 

Là science française était encore représen 
tée paç MM. les docteurs Camille Lian, Tour 
nade (d’Alger), qui dans un exposé magis 
tral, a résumé nos connaissances sur l’adré- 
nalinomie, qu’il à contribué à développer 
par de belles expériences poursuivies de¬ 
puis cinq ans par Gaultier (gastrotonomé 
trie), Noël Deschamps, Gougerot, etc. 

La -dernière conférence fut donnée par *un 
jeûné savant belge, le docteur Dustin, pro¬ 
fesseur à rUniversitë libre de Bruxelles, 
qui voit dans les maladies du noyau de la 
chromatine en particulier, le nœud gordien 
du problème du cancer. 

A BERNARD. 


Le prochain Congrès de Chirurgie 


Le 34« Congrès français de chirurgie aura 
lieu à Paris du 5 au 10 octobre 1925, sous 
la présidence de M. Léon Bérard, professeur 
de clinique chirurgicale à la Faculté de mé¬ 
decine de Lyon. 

Les questions suivantes ont été mises à 
l’ordre du jour du congrès,: 

1° Résultats éloignés des différentes mé¬ 
thodes de traitement du cancer du rectum. 
Rapporteurs : MM. Gaudier (de Lille), et An- 
1 selme Schwartz (de Paris) ; 

2° Traitement de la tuberculose du genou, 
à partir de F adolescence (15 ans). Rappor¬ 
teurs : MM. Fredet (de Paris), et Vignard 
(de Lyon) ; 

3" De l’appareillage actuel des fractures de 
l’humérus et du fémur. Rapporteurs : MM. 
Guyot (de Bordeaux) et Rodvillois (armée). 

MM. les membres de l’Association sont 
priés d’envoyer, 'avant le 1er août, le titre et 
les conclusions de leurs communications ait 
secrétaire général, 12, rue de Seine, à Paris 
(6 e arr.). 

Extrait du règlement. — Les' chirurgiens 
qui désirent faire partie de l’Association doi¬ 
vent envoyer au secrétaire général une de¬ 
mande signée par deux membres de l’Asso¬ 
ciation. Ces parrains doivent être des chirur¬ 
giens habitant la même ville ou la même ré¬ 
gion que le candidat, ou, à leur défaut, de* 
ses anciens chefs de service. 


A MARSEILLE 

Le Conseil Municipal de Marseille efla 
transformation de l’Ecole de Médecine 
érigée en Faculté, flanquée de 
l’Institut colonial de médecine, 
de l’Institut du cancer et 
•de l’Ecole dentaire 


Il est des réalisations qui se passent de 
tout commentaire. Elles ~ portent en elles- 
mêmes leur glorification. 

Il suffit de les exposer. 

Ainsi l’œuvre du docteur Audibert, délégué 
à l’Enseignement 1 secondaire et supérieur. 

LA FACULTE DE MEDECINE 

C’est grâce à son zèle, à son activité, à 
son dévouement, à son entêtement, que le 
Conseil municipal a obtenu enfin l’autorisa¬ 
tion. de doter Marseille d’une Faculté' de 
médecine et de pharmacie. 

Ça. n’a pas été chose facile. 

Depuis plus d’un demi-siècle', l’une après 
l’autre, toutes les municipalités ont réclamé 
.cette création. Toutes, l’une après l’autre, 
ont échoué -dans- leur dessein. 

C’est qu’il fallait vaincre une rude coali¬ 
tion d’intérêts particuliers. C’est qu’il fallait 
convaincre le Conseil supérieur de l’Instruc¬ 
tion publique. 

Celui-ci se bouchait les oreillès, se mettait 
des œillères. Il ne voulait rien voir, rien sa¬ 
voir,' pour des raisons que nous ne dirons 
pas, mais qu’on devine. Il suffit de rappe¬ 
ler que le doyen de la Faculté de médecine 
de Paris est un des membres les plus écou- 
Haut-Conseil. Pour tout — et pour 


tés de __ __ _ ... 

quoi pag ? — il craignait la concurrence. 

Notre municipalité a forcé la résistance. 
C’est une de ses plus belles vi-çtoires. Elle 
peut en être fière. Elle sert le renom et l’ex¬ 
pansion de la ville ■ puisque la nouvelle Fa 
culté de médecine' sera aussi Faculté colo¬ 
niale. Elle sert encore et surtout l’humanité 
entière puisque cette grande œuvre de pro¬ 
grès social mettra au service des malh eu 
reux toutes les ressources de la science. 

Déjà, les plans de construction sont „ 
prouvés par le ministère. Les Crédits néces¬ 
saires aux' premiers travaux sont inscrits au 
budget de cette année. Ôn n’attend, pour 
en commencer l’exé*ution, que l’approbation 
de ce budget. 

Souhaitons de voir bientôt les terrains de 
Saint-Charles mis en chantiers — et. fonction¬ 
ner le- premier service de la Faculté : cet 
Institut d’hygiène parasitologie et bactério¬ 
logie dont nous sommes en droit d’atten¬ 
dre tant d’heureux et féconds résultats. 

Au fait, notre Faculté de médecine fonc. 
tienne déjà. Elle fait ce miracle de fonc¬ 
tionner avant d’être. Elle fonctionne, pour 
ainsi dire, par morceaux. 

Nous ng .parlons pas seulement- de l’Ecole 
du Pharo; dont soit dit en passant, grâce 
à la générosité municipale, les laboratoires 
peuvent donner leur plein rendement d’uti¬ 
lité scientifique. 

Mais encore de l’Institut colonial de mé¬ 
decine et de pharmacie, installé dans les 
locaux de -l’ancienne Faculté des sciences ; 

De l’Institut du cancer, installé au Pharo ; 

Créations 1 l’un et l’autre, dè la municipa¬ 
lité actuelle. 

L’ECOLE DENTAIRE 

Mais encore et surtout de cette Ecole den- 
-tire, créée à la Montée des Accoules par le 
professeur Beltrami. 

Cette dernière fondation vaut qu'on s’y ar¬ 
rête. 

Depuis longtemps, Paris, Lyon, Bordeaux 
avaient leurs écoles dentaires. Non Mar¬ 
seille. C’élait inadmissible. M. Flaissières, 
du moins, ne l’admettait pas. Il demanda a 
M. le docteur Beltrami, chirurgien-dentiste 
réputé, professeur de stomatologie à l'Ecole 
de médecine, de s’évertuer à. combler cette 
lacune. . 

Le professeur Beltrami ne perdit pas de 
temps. Il acheta un local, tout le matériel 
nécessaire, — et en septembre,. 1922 l’Ecole 
dentaire inaugurait ses cours. 

Ce fut un succès. Dès la première année : 
35 élèves. L’année suivante : 52. La troi¬ 

sième : 75. Autant que l’Ecole dentaire de 
Lyon, qui vient de fêter son 25 e anniversaire. 
Voilà qui présage un bel avenir à l’œuvre du 
professeur Beltrami. 

Ce n’est pas tout. 

A. l’école est annexé un dispensaire. Là. 
'fonctionne un service gratuit de soins et 
.d'extractions de dents. Il est ouvert aux 
indigents'tous les jours de 8 heures à midi. 
Les clients sont nombreux, on s’en doute. 
En la sejjle.’ année 1924, .plus de dix mille 
'mâchoires ont été traitées. Exactement 
10.887. | 

Nous n”en dirons pas plus. Mais il conve¬ 
nait de souligner l’importance d’une fonda- 
”~n qui, si elle n’appartient pas à la ville, 

, du moins, été ' inspirée par la municipa¬ 
lité. 

C’est qüelquê chose. Ame idée, une bonne 
idée. 

(Du « Radical de Marseille »). 


Par le caractère de ses informations, par 
l’actualité de ses illustrations, l’iNFORMA- 
TEUR MEDICAL est devenu le périodique le 
plus lu du public médical. Abonnez-vous. 





' Convient à tous les éges. Traitement simple, sûr et 
discret, curatif et préservatif. Jamais d’inconvénients. 
Échant. et liltér. aux seuls médecin». 

34. BOULEVARD DE CLICHY, PARIS 
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Aliment de Choix ï i 

Livret du Nourrisson _ 118, Faubourg S*Honoré Paris 


Informations Diverses 


, Un poste d’interne est vacant à l’asile de 
Lafond. Traitement 2.400 à 3.600, selon situa¬ 
tion d’études. Ecrire au Directeur Asile dé 
Lafond, La Rochelle (CJharente-Inférieure). 

MM. Binet, Léchelle, Leblanc, Pruvost, Hu- 
’tinel. Moreau, médecins des Hôpitaux, et M 
Fribourg-Blanc, agrégé du Val-de-Grâce, ont 
été élus membres de la Société médicale des 
Hôpitaux à l’unanimité. 

M. Thierry est connu pour son ironie sou¬ 
riante', il eut à la dernière Société de chirur¬ 
gie un petit succès ; non pas tant pour son 
argumentation caustique dans le >25 ou 30 e 
round contre les ostéosynthésistes. mâis pour 
une délicieuse incidente : 

Il s’agissait d’un de nos. confrères qui fait 
dé l’industrie, il sait tout de même un peu 
,de médecine, car il est docteur en médecine. 

Il est vrai que M. Thierry, qui a fait pas¬ 
ser autrefois des examens, doit- être fixé sur 
la valeur de certains docteurs que la Faculté 
lancé dans le monde sans leur avoir appris 
leur métier. 

Le recteur de l’Académie, président du con-, 
seil de l’Université de Lyon, est autorisé a 
accepter, au nom de cet établissement, le legs 
de la somme de 100.000 francs fait à ladite 
Université par M. Joseph Gillet. 

Le montant de cette libéralité sera employé 
dans les six mois, qui suivront sa remise, a 
l’achat d’appareils ou instruments destinés 
aux laboratoires de physique, de chimie et de- 
médecine de la Faculté des sciences et'de la 
Faculté dé médecine. 


INSUFFISANCE SÉCRÉTOIRE - GASTRITE - ENTÉRITE 

ORTHO-GASTRINE 

Suif. - Phosph. - Bicar. - Citrate de soude 

(en prises pour un verre) 

MR.MULE RATIONNELLE - SOLUTION LIMPIDE - Facile à boire 
ÉCHANTILLONS: Laboratoire A. LE BLOND 
51. rue Gay-Lussac. PARIS (V) 


GOUTTE - RHUMATISMES 

ATOPHAN-CRUET 

En cachets ou comprimés de 0,50 cgr. 
- Littérature et Échantillons : - 


e du Pas-de-la-Mule, PARIS (3«) 


h’Informateur Médical 
n’ennuie pas ses lecteurs. 
C’est une fameuse qualité [' 
pour un journal de médecine. 


Z)| Vous n’avez pas encore fait If Z 
—J la vraie Zomothérapie 
si vous n’avez pas employé la 

ZOMINE 

qui est du J ^ Pr ° feSSCUr CHARL£S RICHET 

cru, pur, sec et total, 

0,8 plus actif que la viande crue 



e iEZ le tuberculeux qui prend 
de la ZOMINE, la peau et 
les muqueuses, se rccolorent, l’état 
général s'améliore, l’appétit renaît. 
Puis, la fièvre s'atténue, la toux et 
l'expectoration diminuent, les ba¬ 
cilles de Koch deviennent plus 
rares ou disparaissent. 




n d’obtenir 


ZOMINE : les tuberculeux, les 
prétubcrculcux, les anémiques, les 
chétifs, les chlorotiques, les débiles, 
les fatigués, les convalescents, les, 














































CLINIQUE SANATORIUM 

DU 

Château de Port-Neuf 


Les malades trouvent au Château 
de Port-Neuf le confort le plus mo¬ 
derne dans un site agréable. L’Eta¬ 
blissement est situé en bordure de 
i mer et il est entouré d’un immense 
parc très boisé. 

Prix extrêmement modérés, infé¬ 
rieurs à ceux de la plupart des 
hôtels. 

Pour tous renseignements, écri¬ 
re à Madame le D 1 RAYTON, 
directrice-Proprietaire, Château 
de PORT-NEUF, La Rochelle 
(Charente-Inférieure). 


Les derniers livres parus 

Poitrinaires et Grandes Amoureuses. — 

Deuxième série, par le" Docteur Cabanes,/ 
édité par les Laboratoires Cortial, 10, rue 
Béranger, Paris. 

Le docteur Cabanès continue la' publication 
de son intéressante étude historique sui" les 
Grandes Amoureuses Romantiques. Il nous 
présente aujourd’hui : Elvire et Rachel. 

Elvire, la muse du poète Alphonse de La¬ 
martine, qui, après les amours passagères de 
la jeune Graziella, fut Mme Charles, femmè 
du grand physicien. C’est surtout d’elle que 
nous parle le docteur Cabanès. Cette grande 
amoureuse fut elle aussi tourmentée par ce 
mal inéluctable qui lui valut sept semaines 
d’une affreuse agonie, loin de son poète qui 
apprit à Milly la mort d’Elvire. Neuf mois 
plus tard, Lamartine venait prier sur la tom¬ 
be de celle dont il n’avait pas eu la consola¬ 
tion de fermer les yeux. 

L’histoire de Rachel, non moins attachante, 
est plus courte. Comme le disait elle-même 
la grande tragédienne, ce fut un rêve, ~~ 
beau rêve, la vie de la fille de ce petit 
porteur Israélite, née^dans une misérable 
berge suisse. Paris consacrait son génie alors 
qu’elle n’avait pas 30 ans. Dès l’âge de 22 ans. 
elle comméhce à souffrir de ce terrible mal 
qui peut-être ne fut pas étranger aux ar¬ 
deurs irrésistibles avec lesquelles elle rem¬ 
plit au théâtre les rôles d’Adrienne Lecou- 
vreur, d’Angelo, de Phèdre et des grandes 
amoureuses qu’elle immortalisa. Tant fêtée 
du public du monde entier où elle dispersa 
sop talent, elle mourut, à peine âgée de 37 
ans, laissant le souvenir d’une artiste qui ne 
fut guère égalée depuis. 

De nombreuses figures reproduisant les- 
traits du poète-homme d’Etat A. de Lamarti¬ 
ne et les sites charmants où il rencontra El¬ 
vire, ainsi que les portraits de Rachel,- illus¬ 
trent le texte de l’auteur. 

Est-il besoin de dire dans quel style émou¬ 
vant eh coloré M. Cabanès a fait revivre ces 
deux grandes héroïnes, et faut-il ajouter que 
Devambez a édité d’une façon luxueuse et 
impeccable-ce bel* ouvrage pour les Labora¬ 
toires Cortial. -, 

La Psychiatrie en clientèle, par Charon. 

: Xn-8° 1984 . 8 frarics. 

Les maladies mentales, dont les variétés et 
.les réactions se multiplient avec le. progrès, 
présentent 5 ‘un intérêt social, grandissant. Il 
apparaît urgent que la connaissance de leurs 
symptômes, de leurs causes, de leurs effets, 
de' leur traitement, soit mise de façon élé¬ 
mentaire à la portée dé ceux qui détiennent 
une part d’autorité dans la vue sociale. C’est 
là le but,,.poursuivi par M. Charon dans sa 
Psychiatrie en clientèle. : il y a très heureu- 
I sèment réussi. 



Pour semer utilement... 

il faut des semences vivantes et sélectionnée^. 

Pour ensemencer utilement l’intestin... 

il faut des ferments lactiques sélectionnés et vivants. 

Les Ferments Lactiques de 

la YAOURTINE 

sélectionnés rigoureusement sous le contrôle constant 
‘ du laboratoire, for ement concentrés en culture sèche 
isolés de l'air extérieur par un enrobage spécial 

(Procédé NESTLÉ) 

se conservent longtemps à l’état de vie 

Forme DRAGÉE Forme GRANULÉ 

L’ttçr. et Échantillons : 16, Rué Saint-Gilles, Paris (3’). R. C. Seine 197.772 


I0DAL0SE GALBRUN 




IODE PHYSIOLOGIQUE, SOLUBLE, ASSIMILABLE 


h E. GALBRUN, Docteur si 


Remplace toujours Iode et Iodures sans Iodisme, 

Laboratoire GALBRUN. « ut 10 , t. di.Ftui-lise, PARIS 
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Le Dîner des médecins parisiens de Taris 


Le 24 juin dernier, les Médecins Pari¬ 
siens de Paris se réunirent pour la derniè¬ 
re fois aVanit les vacances. Etaient pré¬ 
sents : les docteurs Baillière, prof. Baltlia- 
zard, Barry, Bloc (André), Blondel, Blon- 
din père et fils, Bongrand, Bourguignon, 
Cachera, Cotîsin, . Dartigues, Devraigne, 
Didsbury, Doin, Fège, Galliot, Gérard 
(Léon), Gillet, Gréder, Guébel, Lenopmand, 
Le Roy des'Barres, Le Savoureux. Lobli- 
geois, Lotte, Papillon, Prost, Schaeffer, 
Schreiber, Sée, Tarrius, Viguerie, . Vitry, 
Vimont et Wallon. 

Ce dîner présenta une note toute parti¬ 
culière de simplicité amicale. Au dessert, 
le docteur Dartigues, qui inaugurait sa 
présidence, prononça' quelques mots. Il 
adressa les félicitations des'« Médecins Pa¬ 
risiens de Paris » au'docteur Coutela, pro¬ 
mu officier de la Légion d’honneur, et au 
'nouveau professeur Ombredanne, dont il 
rappela la belle . ïèçon inaugurale. Enfin, 
avant remercié son prédécesseur à la pré¬ 
sidence, M. le prof. Balthazard, de l’heu¬ 
reuse impulsion qu’il avait donnée à la So¬ 
ciété, il se laissa entraîner par sa verve 
habituelle et évoqua quelques souvenirs 
imagés avec cette « blague'» parisienne 
faite à la fois de rire et de sentiment. En¬ 
suite, M. le prof. Balthazard, gagné par 
l’ambiance, put, grâce à une chanson, re¬ 
trouver cette gaîté dont, le souvenir est 
encoie resté dans les salles de garde. 

Pour tous renseignements concernant 
cette^société amicale, s’adresser au secré¬ 
taire général, D r Pierre Prost, 119, boule¬ 
vard Malesherb'es, Paris (8 e ). 


impérial, buvette du Pré, totalement rénovée, 
les ont vivement intéressés. 

Le soir, uii grand dîner, où le Chef de la 
Restauration, M. Groger, s’était particuliè¬ 
rement distingué, réunissait, sur la terrasse 
du Casino, les Congressistes, une délégation 
du Conseil Municipal, du Corps médical et 
Pharmaceutique de la station. 


GUIPSINE 

aux prlnolpes actifs du GUI 

Spécifique tie l’Hypertension 
NON v aso-cons tricteur 

RÉGULATEUR uTRAVAILnCŒUR 

Diurétique, Antialbuminurique, 

Antlhémorragique (lémipaui.etc.; Antiscléreux 

Laboratoires du D’ M. LEPRINCe 

62. Rue de la Tour, PARIS (16) rtlurtn^uned». 


PHOSPHATINE 

FALIÈRES 

^^Jimentjdes^Enfants^ 


Le Congrès de Tl C. des Syndicats 
des Pharmaciens de France 


Le Congrès de l’Union des Syndicats Phar¬ 
maceutiques de France, qui vient de se tenir 
à Toulouse avec un très brillant succès, a 
voulu terminer ses journées de travail par 
une excursion auprès de stations thermales et 
climatiques de nos Pyrénées. 

Arrivés à Luchon, ces Messieurs ont été offi¬ 
ciellement reçus à la gare par le Docteur 
Germes, Maire de la Ville, et une Délégation 
de la Municipalité, et du Corps Médical. 

■Après avoir admiré le panorama, unique du 
Céciré, des Crabioules et de la Maladetta les 
Congressistes se sont rendus à l’Etablisse¬ 
ment Thermal de Luchon où Je Docteur Ger¬ 
mes, le Corps Médical et le Docteur Mplinery, 
Directeur Technique, leur ont.,fait :les hon¬ 
neurs des Thermes, magnifiquement restau¬ 
rés. 

Ces Messieurs, au nombre de plus de 100, 
ont été vivement intéressés par les galèries 
•de captage et, dans une conversation privée, 
n’ont pas manqué d’insister auprès des Méde¬ 
cins de la station et des Membres du Conseil 
Municipal, pour les prier d’organiser, le plus 
tôt possible, au sein même de la montagne, 
un émanatorium qui recueillerait les vapeurs 
sulfurées naturelles spontanément émises par 
les' sources naissantes. 

Salles de humages, d’insufflations, de pulvé¬ 
risations, grande piscine, pavillon du prince 


PYRÉTHâNE 

tfittinévralgique puissant 

""gouttes^ 

25 à 50 par dose — 300 pro die (en eau bicarbonatée). 
AMPOULES A 2 e3. Antithermiques. 
AMPOULES B 5 c3. Antinévralgiques. 
i d 2 par jour 

avec ou sans médication intercalaire par gouttes. 


Dépôt : PARIS, P. LOISEAU, 7, me do Rocher 
laboratoire PYRÉTHÂNE à ABLON (S.- et-0. 


R. C. Corbeil N» 870. 


SELdeHUNT 
■ DIALYL ■ 


Hyperchlorydrie, 
Dyspepsies, Gastralgies, 
Arthritisme, Lithiases, 
Uricémie, Rhumatismes 


Echantillons : Laboratoires Alph. Brunot 

16, rue de Boulainviliiers, PARIS (XVI-) 

R. C. Seine 17I-5H 

























































Le nouveau directeur du Service de Santé 


Nous apprenons la désignation du méde¬ 
cin principal de Ire classe Savornin, com¬ 
me directeur du Service de Santé au Minis¬ 
tère de 1a. Guerre, en remplacement du 
médecin inspecteur général Toubert, ap¬ 
pelé à d’autres fonctions. Dès longtemps, le 
.médecin principal Savornin était, désigné 
pour occuper ces délicates fonctions ; il 
y était préparé par un long séjour au 
G, Q. G. au,cours de la guerre et par sa 
situation de chef, du personnel dans le 
service du Directeur qu’il remplace aujour¬ 
d'hui. 

Le médecin inspecteur général Toubert, 
-chirurgièn consommé, ancien professeur 
au Vaî-de-Gràce, va reprendre contact avec 
le service technique. Il est en effet, chargé 
de l’inspection des Services chirurgicaux 
de l’armée, et désigné comme membre du 
Comité technique dé Santé. Sa haute va¬ 
leur scientifique le désignait pour cé poste 
important, et nul mieux que lui n’était 
digne.de l’occuper. 

Service de Santé militaire 


Armée active 

i Spnt promus : 

Au grade de médecin principal de Ire 
classe, les médecins iprindpuux .de 2 e classe : 
MM. Oui, médecin chef de la place de Vac¬ 
hes et président de la commission de réfor¬ 
me. ; Mafre, de la place de Montpellier et 
président (le la commission de réforme. 

Au grade de médecin principal de 2 e classe, 
les médecins-majors de lr.e classe : MM. Mar- 
land, du gouvernement militaire de Paris, 
détaché à la mission militaire française au 
Brésil ; Couturier, de la section technique 

• du service de santé ; Ponëot, du 39 e ' régime- u 
'd'infanterie ; Velten, armée française du 

.Rhin. 

Au grade de médecin-major de Ire classe, 
lés médecins-majors de 2 e classe' : MM. 
Buffe, de l’hôpital militaire Desgenettes, à 
Lyon ; Barthes, du- centre de rééducation et 
d'instruction physique, place dé Saint-Omer ; 
Millet, du 19» corps d’armée ; Jandot, dit 
Danjou, école centrale de pyrotechnie de Bour- 
i ges ; Théobalt, laboratoire de bactériologie 
de Besançon : de Person, hors cadres trou¬ 
pes d’occupation du Maroc ; Lubét, de l’ar¬ 
mée du 'Levant ; Laurent, du 95 e régiment 
d’infanterie, à Nevers ; Bergeret, 6 e compa¬ 
gnie du 19 e escadron du train des équipages 
.militaires ; Medan, du 175 e régiment d’infan¬ 
terie. à Bastia ; Bénazet, du.centre de refor¬ 
me de Toulouse ; Legendre, du centre de 
réforme de Paris ; Mouchard, dix 3 V groupe 
d’ouvriers d’aviation, à Versailles ; Benoux, 

: du 3 e régiment d’infanterie, à Hyères : La-, 
caze, troupes d’occupation du Maroc ; Les- 
cuyer, 19* corps d’armée ' ; Bonjean, troupes' 
d'occupation du Maroc ; Torresse, Afrique 
équatoriale française. 

Au grade de médecin-major de 2 e 'classe, 
les médecins aides-majors de Ire classe : MM. 
Henry, hors cadres troupes d’occupation du 
Maroc ; Bayet, 31» régiment de dragons. Lu¬ 
néville ; Stéfanini, 27» régiment d’infanterie, 
Autun ; Dechezelle, place de Metz ; Mailhès, 
- 131 e régiment d’infanterie, Châtellerault ; 
Souplet, 58 e régiment d’aviation, Thionville ; 
Janson, 92» régiment d’infanterie, Riom ; Re- 
nrontet, hors cadres, troupes d’occupation du 
Maroc ; Glenisson, territoires du Sud algé¬ 
rien ; Vaudrez, hors cadres, troupes d'oocu- 
■pation du Maroc ; Moynier, hors cadres, 
troupes d’occupation du Maroc (laboratoire 
de bactériologie) ; Demonfaucon, hors ca¬ 
dres, troupes d’occupation du Maroc. ; Pçu- 
get, armée du .Levant ; Vialletôn, armée 
française du Rhin ; Boide, armée française 
. du Rhin ; Bidault, armée du Levant ; Texier, 
hors cadres, troupes d’occupation du Maroc ; 
Dumalle, hors cadres, troupes d’occupation 
du Maroc ; Hourdllle, hors cadres, troupes 
d’occupation du Maroc ; Weiss, territoire du 
Sud algérien ; Bàstouil, armée française du 
Rhin : Gaütrot, troupes d’occupation du Ma- 
. roc ; Betirac, 19» corps d’armée. 

AFFECTATIONS 

♦ Les- médecins principaux de Ire classe ci- 
après reçoivent les affectations suivantes : 

Uzac, adjoint au directeur du service de 
santé au ministère de la guerre, au gouver¬ 
nement militaire de Paris ; Rouffiandis, de 
la direction du service de santé au minis¬ 
tère de la -guerre, nommé médecin-chef de 
l'hospice mixte de Montpellier ; Lévy, pro¬ 
fesseur à l’Ecole d’application du V.aî-ûe- 
Grâce, nommé adjoint au directeur du ser¬ 
vice de santé au ministère de la guerre , 
Maffre, de Montpellier, passe médecin-chef à 
l’hospice mixte "- 


Service de santé de la marine 


, Par décret du 30 juin 1925, ont été promus 
dans le corps de santé de la marine, pour 
compter du 28 juin 1925 : 

Au grade de médecin principal : M. Curet 
(René-Charles-Marie), médecin de Ire classe. 

Au grade de médecin de Ire classe : MM. 
Paponnet (André-Léôpold-Henri), médecin de 
2» classe ; Gay. (Jean-Marie-Ferriand), méde¬ 
cin de 2» classe. 



L’INFORMATEUR MEDICAL est le 
complément indispensable de la REVUE 
MEDICALE à laquelle vous êtes abonné. 


ï Puissant Accélérateur de ta Nutrition Générale A 


VIOXYL 




MÔUNEYRAT 


Organique 

- Favorise VAction des 

VITAMINES ALIMENTAIRES 

et des DIASTASES INTRACELLULAIRES 

Retour très rapide 

Forxe : de , APPÉTIT et des FORCES 

ÉLIXIR „ j Adultes : 2 à 3 cuillerées à café par jour. 

" os I Enfants: 1/2 dose. 

Littérature et Échantillons : Établissements MOUNEYRAT, 

12, Rue dn Chemin-Vert, à VILDENEUVE-la-GARENNE. prti St DENIS (Siin) 


Asthénies diverses H| 
Cachexies 

Convalescences 1 

Maladies consomptlves Bfl 

Anémie 

Lymphatisme 

Tuberculose 

Neurasthénie BB 

Asthme 

Diabète 

UNEYRAT, JEfj 

près St DENIS (S.ilt) 


mmm robin 

ou Peptonate d’iode 

ARTHRITISME, URTÉlilO-SCLÉROSE, ASTHME, 
EMPHYSÈME, RHUMATISME, GOUTTE 

DOSE : Depuis 5 gouttes jusqu’à 
120 gouttes par jour. - 20 gouttes 
correspondent comme effet thérapeu¬ 
tique à 1 gr. d’iodure de potassium. 


Jÿf osfo xul Carron 

C ^ irMO UH nt- r\2 -vt_2\ ' 


(C 10 H 15 Ph O 2 Na 2 ) " 

le plus Actif, non Toxique 


t Phosphore colloïdal assimilahb 

Indications du Fosfoxvl 

ALGIES, ASTHÉNIES, NEURASTHÉNIES, 
DÉCHÉANCES ORGANIQUES, IMPUISSANCE 

formes : LIQUEUR (non sucrée). — SIROP (anisé). — PILULES 
Échantillon et Littérature : 

mSU Laboratoires B. CARRON, 40, Rue Milton, PARIS=9 e ■■ 


FOURNISSEUR DE L’ASSISTANCE PUBLIQUE 

I PARIS IX é = e 17. Rac Ambroise Thomas. IX é a e PARIS | 

Puissant antiseptique 
ni toxique ni caustique 
sans.aucunréflexe 

Pour éviter les substitutions 

PRESCRIVEZ et EXIGEZ 

0LEQ-G0MEN0L 

PREVET 

5 Dosages :2%. 5 % . 10 %. 20%. 33% 
en ampoules ou flacons 

Antiseptique Idéal 
le plus maniable 
intus et extra' 

U 

Comme garantie d'origine et de pureté 

Exiqér le nom et la signature PREVET 

j 






MEDICATION TOTALE des 

MALADIES ou FOIE 

et des Syndromes qui en dérivent 



associant synergiquement les 

OPOTHÉRAPIES Hépatique & Biliaire 

aux meilleurs CHOLAGOGUES sélectionnés 
PILULES et SOLUTION 


CONSTIPATION 

AUTOINTOXICATION 

INTESTINALE 



'APRÈS et ENTRE les REPAS 

PASTILLES 

VICHY-ÉTAT 


R. C. Paris N» 30.051. 


BERCK-PLAGE 

ÉTABLISSEMENTS CLIMATIQUES - VAUDRY 

Béllis façades au Midi 200 m. de TERRASSES et-RALERIES 

Ouverts toute l’année — Adultes. Entants seuls 
/ Tris recommandés \ 

(par le CORPS MEDICAL) 


ROYAT 
A ffîectZone du-Gcux. Si de. la. (7. ... if.ii-yi. 
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La prophylaxie de la conjonctivite 


au Japon 



t médecine scolaire est très en faveur au Japon. Les médecins inspecteurs des écoles s’acquittent, comme en France, très consciencieusement de leur besogne. La 
photographie ci-dessus représente un médecin scolaire traitant les enfants d’une école pour les mettre à l’abri d’une épidémie de conjonctivite 


























AU CONGRÈS DE MÉDECINE DE NANCY 

■--«.- 

L’ÉVOLUTION DES IDÉES SUR L’ACIDOSE 

Plusieurs rapports sur l’aeidose ont été présentes au 
Cong-rès de médecine qui s’est tenu à Nancy cette semaine 


Du rapport très documenté de MM. Marcel Labbé et JSepveux, nous extrayons le chapitre où ces 
cliniciens ont retracé l’évolution des idées sur l’acidose 


Née de l'étude du coma diabétique, la 
conception de l’acidose s’est, en un quart de 
siècle, élargie, au point de représenter aujour¬ 
d’hui le bouleversement de l’un des équili¬ 
bres lés plus nécessaires à . la vie' l'équilibre 
acido-basique. 

Kussmaul et les premiers auteurs qui étu¬ 
dièrent le coma diabétique eurent l’impres¬ 
sion d’être en présence d’une sorte d’intoxi¬ 
cation ; Kaulich crut pouvoir l’attribuer à 
l’acétone, découvert-par Petters dans l’urine 
des comateux ; mais on dut reconnaître que 
ce corps n’avait qu'une faible toxicité. Un 
peu plus tard, l’acide diaeétique et l’acide B 
oxybutyrique furent trouvés en forte pro¬ 
portion dans les humeurs et dans l’urine des 
diabétiques comateux (Gerhardt, ■ Stadel- 
mann, Minkovvski, Kuiz;. C’est alors 'que 
Stadelmann, élève de Naunyn, énonça la 
théorie de l’acidose dans laquelle il attribuait 
le coma diabétique à\une intoxication par 
l’acide diaeétique et l’acide B oxybutyrique, 
tous deux agissant en vertu.- non de leur 
toxicité propre, mais de--leur- fonction acide. 



pjioto Informateur Medical 
M. LE PROFES. MARCEL LABBÉ 


La- théorie de Stadelmann s’appuie sur les 
arguments suivants : 

1“ .Les urines desdiabétiques comateux 
.sont hyperacides et s’alcalihisent difficile¬ 
ment, même après absorption de doses éle¬ 
vées de bicarbonate de soude : 

2°. Le sang a, du moins à la période ter¬ 
minale du coma, une alcalinité très abais¬ 
sée ; 

•3" r^s urinés éliminent une quantité con-, 
sidérable de corps acétoniques ; 

4“ Ces corps acétoniques à fonction acide 
peuvent être retrouvés dans les tissus, sui¬ 
vant M'agmis Lévy, lorsque l’élimination ne 
s’est point faite par les urines ; 

5° On trouve- daps les urines une propor¬ 
tion forte d’ammoniaque, comme cela se voit 
dans les intoxications acides expérimentales; 
.'6° L'alcalinisation intensive a permis de 
guérir quelques cas de coma diabétique ; 

7° Enfin, il a été possible de reproduire .par 
l’intoxication acide chez les animaux des 
états comateux, mortels, mais curables par 
les alcalins à hautes doses. 

Les expériences de Walter montrèrent, en 
effet, que l'introduction d’un acide dans 
l’organisme produit une intoxication avec 
coma mortel dont l’évolution rappelle celle 
du coma diabétique. Walter a expérimenté 
avec Un acide minéral fort : l'acide chlory- 
driflue. L’un de nous avec Violle a repris 
ces expériences et Comparé l’intoxication 
causée par les acides minéraux et organi¬ 
ques : avec l’acide chlorhydrique à la dose 
de 0,90 gr. par kilog de poids, la mort se pro¬ 
duit brutalement, après une courte période 
de dyspnée sans coma, et l’on n’a pas le 


temps d’introduire de bicarbonate de soude 
dans la circulation ; avec les acides organi¬ 
ques,.. lactique, propionique, butyrique et B 
oxybutyrique, l’intoxication est moins bru¬ 
tale : il se produit de la dyspnée e’ un état 
de coma, et l’on peut, par des injections in¬ 
tra-veineuses de bicarbonate de soude, guérir 
l’animah Nous avons vu ensuite que, même 
après saturation, les acides organiques con¬ 
servent une certaine toxicité : ainsi la dose 
mortelle de l’acide B oxybutyrique est de 
1.59 gr. par kilog de lapin : après saturation 
par les acides, elle est, de 0,25 gr. 

L’actfon nocive des acides relève pour une 
part de leur toxicité spécifique. 

L’action nocive des acides : -relève donc 
avant tout de leur fonction acide, mais aussi, 
pour' une part moindre, de leur toxicité pro¬ 
pre. Pour l’acide B oxybutyrique, la toxicité 
acide représente les trois quarts de la toxi¬ 
cité globale. Les propriétés comatigènes va¬ 
rient d’un acide à l’autre ; ceux qui ne 
possèdent que la fonction' acide sans fonc¬ 
tion alcool /secondaire, tels que les acides 
butyrique et propionique, sont lés plus sus¬ 
ceptibles de produire le coma ; ceux ' qui 
possèdent une fonction alcool, comme l’aci¬ 
de lactique et l’acide B oxybutyrique, sont 
moins comatigènes. 

Ainsi, tout en apportant des arguments à 
la thèse, de l’acidose, selon Naunyn, l’expé¬ 
rimentation montre, qu.elle ne résume peut- 
être pas entièrement “là pathogénie du coma' 
diabétique, et 'qu’il y a Lieu de tenir compte 
de la- nature des açides intervenant dans 
1 intoxication et de leurs propriétés spécifi¬ 
ques. On devra donc s'attendre à voir des 
acidoses à évolution différente, suivant que 
tel ou tel acide se trouve en cause. 

La théorie de l’acidose énoncée par L’école 
de Naunyn a été adoptée par Magnus Lévy, 
par Luthie, par Blum, par nous-mêmes, en 
1911, et l’on peut bien dire par tout le mon¬ 
de. Les .biologistes américains l’ont adoptée 
et. depuis quelques années, en ont 'étendu 
les applications et précisé le mécanisme. 
L'emploi»* des techniques de Fredericia, de 
Ma rriOrt, de. Van Slyke pour le dosage de 
l'acide 'càrbôniqüe .dans l’air alvéolaire et 
dans. le ..plasma. sanguin, la détermination 
de l’activité ionique du plasma par la mé¬ 
thode de Cullen ont fourni des moyens pour 
préciser directement l’état d’acidose, si bien 
que le' dosage des corps acétoniques est pas¬ 
sé un peu au , second plan pour laisser la 
première place à la mesure de la réservé- 
alcaline. 

La rupture de l’équilibre acido-basique. 

La ruplure de l'équilibre acido-basique par 
.défaut de bases et excès d’acidés, devient 
avec Henderson Whitney, Whipple, Van 
Slyke, le, mécanisme fondamental de l’intoxi¬ 
cation qui mène au coma diabétique. Cette 
rupture de l’équilibre acido-basique, due à 
la prédominance dans l’organisme d’acides 
autres que, les corps acétoniques, est 'retrou¬ 
vée dans des conditions diverses : au -cours 
des néphrites, de la -grossesse, , des infections, 
des anémies graves, des états de choc, des 
états agoniques, etc... Elle devient un phéno¬ 
mène-très général qui n’a plus, dans certains) 
cas, quej des relations cliniques assez éloi¬ 
gnées avec l’acidose diabétique. 1 , 

Les travaux des biologistes américains ont 
eu surtout ' pour but' de préciser le mécanis¬ 
me de l'équilibre acido-basique et de ses 
modifications. 

Lorsque, par suite de conditions alimentai¬ 
res spéciales, par suite de troubles du méta¬ 
bolisme bu d’états pathologiques divers, cét ; 
èquilibre*‘€8t rompu, le sang et les humeurs 
se défendent encore contre l’acidification, ; 
grâce à :un puissant mécanisme régulateur 
où interviennent des substances chimiques 
capables j de céder leurs bases pour saturer 
les acides en excès ; ces substances auxquel¬ 
les Fernhach .a donné le nom de substances 
« tampofis » (buffet substances des Améri¬ 
cains) sont constituées par les bicarbonates 
et les phosphates du sang, par les proteines 
du plasma et par l’hémoglobine -des globules 
ronges. T - 

Le rôle des bicarbonates dans l’équilibre 
acido-basique. 

C'est .aux bicarbonates que revient ’a part 
principale dans le maintien de l’équilibre 
acido-basique. Les bicarbonates se flécompo-- 
sent, partiellement ; leurs bases saturent 
l’acfde étranger et leur acide carbonique, mis 
en 1 itoerie, s’éiimine par les voies respiratoi¬ 
res ; ainçi se trouve rétabli le taux normal 
de l'alcalinité du sang» et l’acidose est com¬ 
pensée. L’élimination de, l’acidé carbonique 
par la surface pulmonaire se produit grâce 
à la mise-en jeu de la ventilation respiratoire 
commandée par l’arrivée aux centres bul¬ 
baires du sang surchargé d’acide carbonique 
et à réaction trop acide. 

Si de nouvelles quantités d’acide libre sont 
lancées dans la circulation, les bases liées à 


l’acide carbonique tendent à .s’épuiser ; alors 
entrent en jeu les autres tampons .-les bases 
liées aux protéines du plasma à l’état de pro- 
télnates sont mises en liberté et se combi¬ 
nent avec l’acide carbonique libre pour re¬ 
constituer. les bicarbonates. \ 

Il en est de même pour lés Bases liées à. 
l’hémoglobine des globules rouges ; l’oxyhé- 
mogiobine, qui est un acide fort, passe à 
l'état d’hémoglobine réduite par- perte d’oxy¬ 
gène dans les tissus ; et celle-ci'qui est un 
acide faible, met plus facilement en liberté 
les ioris sodium et potassium qui se fixent 
sur l’acide carbonique libre pour reproduire 
des bicarbonates. 

Enfin, lorsque des .quantités toujours plus 
considérables d'acides libres sont lancées 
dans la circulation, les substances tampons 
s’épuisent, le taux des bicarbonates du sang 
diminue et la réserve alcaline s’abaisse ; il 
arrive- un moment où l’acidose n’est plus : 
compensée et. où le ,fin du sang tombe au- 
dessous de la limite normale : c’est la rup¬ 
ture définitive de l’équilibre acido-basique, 
état 'pathologique grave ne permettant pas 
une longue survie. 

Les états d’acidose au cours de certaines 
affections. 

Appliquuût la mesure CO 2 sanguin à tous 
les états pathologiques, les Américains ont 
reconnu l’existence d’un état d’acidose au 
cours des néphrites, des syndromes, cardio- 
rénaux décompensés avec œdèh-.es, au cours 
de la. grossesse, en .particulier dans les acci¬ 
dents d’éclampsie, au cours des états de 
choc traumatique ou ■ anaphylactique, de 
l'anesthésie chirurgicale, du surmenage mus¬ 
culaire, de fi’athrepsie, de la pneumonie, de 
la tuberculose pulmonaire étendue, des ané¬ 
mies graves et des . états agoniques. 

Ces états d’acidose' reconnaissent des pa¬ 
thogénies diverses. Dans les néphrites, on 
invoque généralement un défaut d’élimina¬ 
tion des acides' 1 dérivés du métabolisme nor¬ 
mal (acide lactique, acide propiorfique) par 
le, rein malade. Dans l’athrepsie, on parle 
d’une déperdition dés bases pax l’intestin. 
Dans les anémies graves, on peut: penser que 
l'acidose est due à l’insuffisance de l'hémo¬ 
globine .des globules' rouges qui amène la 
déficience des systèmes tampons. 'Dans l’ago¬ 
nie. il est probable qu’il s’agit d’un défaut 
d’élimination par lés urines, mais Encore 
faut-il admettre que la rétention ne porte 
que sur les acides tandis que les bases-conti¬ 
nuent à s’éliminer. 

Au point de vue pathogénique, ces acidoses 
diffèrent notablement de l'acidose diabéti¬ 
que ; elles ne sont pas dues comme elle à 
raccümulation des acides cétoniques que 
l’organisme ne peut, plus brûler ; ce sont des 
acidoses Sans cétose. 

"Pendant que les biologistes allemands et 
américains imposaient la conception de l’aci¬ 
dose que nous venons d’énoncer, quelques 
auteurs faisaient des objections à cette théo¬ 
rie et cherchaient • clans un autre sens fia 
pathogénie du coma diabétique. 

Krause pensait que la théorie; de l’acidose 
në s’applique pas à tous lçs comas diabéti¬ 
ques ; Lépine, tout en l'admettant, faisait 
quelques réserves. Hugounenq et Morel pro¬ 
fessaient que l’acidose prédispose au coma, 
mais i ne le conditionne pas et proposaient 
d’en chercher la cause première dans" des 
substances toxiques appartenant au groupe 
des polypeptides. Ils reprochaiept à l’intoxi¬ 
cation acide expérimentale de tuer les ani¬ 
maux sans .reproduire le tableau clinique du 
coma diabétique, et prétendaient obtenir un 
coma semblable ■ au comu diabétique par 
l'injection intra-veineuse du peptone à dose 
toxique chez le chien, ils disaient n’avoir 
pas trouvé dans le sang des;malades les. 
•hautes doses d’acide B oxybutyrique. décelées 
par les chimistes allemands et attribuaient 
les heureux effets thérapeutiques des alcalins 
à ce que ceux-ci favorisent l’élimination des 
produits toxiques par les urinejs'. 

Les objections de Hugounenq et Morel 
n’étaient pas toutes fondées. Depuis lors, 
avec de meilleurs procédés de ^dosage, il a 
été facile de retrouver dans certains cas de 
coma diabétique, guéris par les ; alcalins, des 
doses de corps acétoniques telles qu’une in¬ 
toxication mortelle est compréhensible. D’un 
autre côté nous' avons montré at/Jec Violle aue 
si l’intoxication par les acides (minéraux ne 
reproduisait pas le tableau clinique du coma 
diabétique, l’iptoxication par des acides or¬ 
ganiques faibles comme l’acide:butyrique'et 
l’acide B oxybutyrique donnait an coma rap¬ 
pelant aussi fidèlement celui du diabète que 
le coma provoqué par l’intoxication pepto- 
née. Cependant nous avons aussi rapporté 
quelques cas de coma diabétique où il était 
difficile d’admettre une simple intoxication 
acide, car la mort survenait malgré une éli¬ 
mination modérée des corps acétoniques et 
malgré que le traitement alcalin intensif fût 
parvenu à. compenser l’acidose et à alcalini- 
ser les urines. 

(Voir la fin de cet article page 4 ) 


L’État mental 

des aphasiques 

Dans un travail présenté au récent Congrès 
des aliénistes et qui a été remarqué, MM. 
Mencel, Briand et BrisSot, ont analysé très 
clairement l’état mental des aphasiques. 

On a émis les appréciations les plus di¬ 
verses sur l’état mental des aphasiques ; 
tandis que certains auteurs sont tombés 
d'accord pour leur reconnaître une infério¬ 
rité intellectuelle évidente, d’autres admet¬ 
tent que l’intelligence reste entière dans la 
majorité des cas. D’autres, enfin, et dont 
nous sommes, essayant de concilier ces 
deux théories extrêmes, qu’ils jugent beau¬ 
coup trop exclusives, pensent que l’affai¬ 
blissement intellectuel est très variable d’un 
sujet à l’autre : c’était l’opinion de J. Fal- 
ret et de Legroux, qui estimaient que la 
situation de l’aphasique, du point de vue 
médico-légal, ne pouvait sé "résoudre, ni 
se trancher par une formule, chaque cas 
particulier comportant une apprécia ion 
différente, suivant le degré d’altération ie 
la faculté du langage et suivant l'atteinte 
portée à l’intelligence. Tardieu avait expri¬ 
mé le même avis : « L'aphasie, disait cet 
auteur, quoique étant compatible avec 
l’intégrité des fonctions psychiques, s'ac¬ 
compagne très ordinairement d’un cer¬ 
tain affaiblissement de l’intelligence ët 
doit donner lieu, pour chaque cas, à un 
■examen attentif. » Le collègue de l’un de 
nous à la Société de Médecine légale, Jules- 
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Leforl, avait proposé de pourvoir tous les 
aphasiques d'un conseil judiciaire : Le¬ 
grand du Saulle lui répondit avec justesse 
que ces malades ne pouvaient, « en thèse 
générale, être considérés comme des alié¬ 
nés. ou des incapables 

Pratiquement, l’intégrité du jugement 
n’est pas douteuse dans certains cas d’a¬ 
phasie pure. L'un de nous a rapporté plu¬ 
sieurs observations de sujets, atteints de 
lésions sous-corticales de la zone du lan¬ 
gage, ayant néanmoins conservé une 
graride activité intellectuelle. La plus in¬ 
téressante est celle.de Madeleine R..., qui 
vint mourir à l’Asile de Villejuif en 
1909, et dont le cerveau, porteur dé deux 
gros foyers de ramollissement, fut exami¬ 
né partie professeur Déjerine. Cette fem¬ 
me, intelligente et,cultivée, polyglotte, con- ; 
naissant le français, l’allemand, l’italien 
et l'espagnol, était restée aphasique pen¬ 
dant quatorze années pt n’avait jamais 
présenté le moindre- signe d’affajblisise- 
ment intellectuel. 

Un autre cas curieux est celui du méde¬ 
cin Lordat,, professeur à la Faculté de 
Montpellier, qui a relaté sa propre obser¬ 
vation, Lordat, frappé d’aphasie à 56 ans 
et incapable tout d’abord de prononcêr 
une seule parole, n’en continua pas moins 
(pendant de longues années, grâce à son 
entourage qui lui soufflait le mot absent, à 
tenir son auditoire sous le charme de son: 
enseignement. Aphasique, il conserva sa 
chaire pendant 31 ans, et mourut presque 
centenaire. 

Les aphasiques moteurs du type Broca/ 
et surtout les aphasiques sensoriels, se¬ 
ront, par contre, plus touchés intellectuel¬ 
lement que les aphasiques purs, car on 
constate chez eux, ce qui n’existe pas chez 
ces derniers, une disparitiou plus ou 
moins complète du langage intérieur. 

(Voir la fin de cet article page 4 j fi 























A MON AVIS | 


la puülicifê au service du savant 

de Monzie a dit, dans son discours 
prononcé à la distribution des prix du 
çÇèticours général, que pour que cesse l'état 
de médiocrité dans,lequel se- troupe le sa¬ 
vant français ., il fallait mettre au service 
ie ce dernier, cette arme nouvelle de'la 
société moderne qu'est la Réclame. 

Lé ministre voulait dire y cor là que si, 
Hans ce monde oû tout est bousculade, on 
ne prêtait guère attention aux savants, la 
faisori en devait être cherchée dans le> si¬ 
lence otï se teriaient ceux-ci, tant par mo¬ 
destie que par habitude. 

Vingt-cinq avinées de vie': -journalistique 
nous ont fait connaître les difficultés du 
reportage scientifique. Cf est une besogne 
ardue, je vous l’assure, que celle de faire 
connaître au grand public les travaux des 
■-savants. C'est un jeu pour un reporter que 
de faire visite à un personnage politique, 
à un écrivain, à Un artiste. Là, les portes 
s'ouvrent d’elle s-mêmes. Pour franchir le 
seuil d'un laboratoire, il en est tout autre¬ 
ment. 

Evidemment, direz-vous peut-être, et 
c'est justice. Ceux-ci vivent de là réclame 
qu'ils font autour de leur nom ; il répugne . 
au contraire, à l'homme de science d’imi- 
•■ler le politicien ou le cabot, 
y C'est, là. une habitude que rien ne justi¬ 
fie.. Si vous voulez que la science-bénéficie, 
de la même estime publique que celle re¬ 
cherchée par les ho.mmes de tribune ou de 
théâtre, il faut faire connaître à la foule 
les travaux dés savants. 

On se plaint souvent, de l'engouement des 
foules pour Tes hommes de sports , mais 
lien d étonnant à cela, les journaux leur 
en parlent tous les jours. Jl en est de mê¬ 
me pour les vedettes de cinéma. Si, par 
■contre, les foules ne s'intéressent pas à la 
science ni qu% savan^. c'est ^j uniauement 
parce qd’on ne leur en parle jamais. 

La faute en est-elle aux journaux ou aux 
journalistes ? Pas le moins du momie. La 
seule raison en est toute -dans le mépris 
que montrent les savants pour la presse. 

Sans cloute, il y a des savants qui sont 
maccueillants pour les journalistes. Mais 
leurs collègues les ont vite traités de récta-, 
mistes. La vulgarisation elle-même ne trou¬ 
ve pas d’excuse. Et l'on nous citait l'exem¬ 
ple <Vun vulgarisateur renommé qui ne, 
voulut pas signer un article dans la gran¬ 
de presse avant d'être élu à l'Académie des 
Sciences. 

Il est du. devoir du savant de ne pas fai¬ 
re montre d’ostracisme vis-à-vis de la 
presse d'informations. La découverte qu’il 
a faite appartient à la science, ce patri¬ 
moine universel. Tout le monde a le droit 
de la connaître. 

En outre, la supériorité d'une nation ne 
sc manifeste plus par la force militaire , à 
ce qu'on dit, mais par les travaux de ses 
chercheurs, il est donc patriotique pour un 
..savant de faire au plus vite connaître de 
f$es compatriotes les découvertes qu'il a 
effectuées. 

Enfin, clans son. propre intérêt, le savant 
a besoin qu'on sache à quoi il passe son 
temps, s’il veut que la Société, appréciant 
ses travaux, se hâte d’améliorer sa situa¬ 
tion. Et c'est dans ce sens que parlait M. 
de Monzie. 

Il faut donc que cesse cette humilité de 
bon ton qui est de règle dans le monde 
savant. D'autant que certains maîtres qui 
infligent aux autres cette férule stérile 
n'ont clû leur omnipotence qu'au bruit fait 
autour de leurs travaux par la Presse, .et 
qu'on serait en droit de penser que le si¬ 
lence imposé aux disciples n’est, en der¬ 
nière analyse, qu’hypocrisie ou calcul. 

J. CBIN.ON. 


Vous êtes pressés de savoir, ce Journal vous 
donnera en peu de mots les nouvelles médica¬ 
les de la semaine. 


ON NOUS INFORME QUE 


L’Académie de médecine a élu correspon¬ 
dants étrangers les professeurs Madsen, de 
Copenhague, et Sherrington, d’Qxford. 


M. le docteur Ducamp, directeur du bureau 
municipal d’hygiène de Lille, a été nommé 
auditeur au conseil supérieur d’hygiène pu¬ 
blique de France. 


M. Muriel,,, propriétaire à Arzëvre, deman¬ 
de l’aütorisation d’exploiter comme eau mi¬ 
nérale l’eau d’une source dite:: « Saint-Antoi¬ 
ne ». ,:J : 


M. le Président du - conseil d’administra¬ 
tion de la Société immobilière*-de la Boche- 
Posay annopce que cette Société retire sa de¬ 
mande en autorisation d’exploiter la source 
d’eau minérale du. Vert-Galant, à La Boche- 
Posay, (Vienne). 


Une nouvelle application de l’Immunité 
locale. 

« INAVA » fait une Pâte Immunisante qui 

contient du Vaccin contre la Pyorrhée Alvéo¬ 
laire, et qui, employée comme un dentifrice 
ordinaire, immunise la gencive contre la 
Pyorrhée Alvéolaire, les gingivites, etc... 


Les. autorités locales de la commun© de 
Forgês-lés-Eaiix signalent l’intérêt qu’il y au¬ 
rait à ce que cette commune fût érigée en 
station hydrominéralà. , 

M. le docteur -Glnestous a adressé" à' l'Aca¬ 
démie-son rapport sur les épidémies qui ont 
sévi dans l’arrondissement de Bordeaux, en 
1924. » 


MM. Paul Blum et Arnold ont fait tenir a 
l’Académie, aux fins de participer au con- 
cours annuel des Eaux minérales. Je premier 
un « Précis pratique d’IiydTologie thérapeu¬ 
tique », et le second une brochure Intitulée : 
« Les eaux thermo-minérales de Bains-les- 
Bains ». 


Le concierge de l'immeuble situé ait n° 20 
du boulevard Barbes, a constaté que des mal¬ 
faiteurs s’étalent introduite dans l’apparte- 
ment: du docteur Magnin, actuellement en 
villégiature. 

Le commissaire -du quartier, immédiate-' 
mènt avisé, s’est-transporté sur les lieux et a 
constaté que la porte de l’appartement avait 
été fracturée.- Les cambrioleurs paraissent 
avoir emporté un butin assez important. Le 
montant du vol,' toutefois, ne pourra être 
évalué qu’au retour du docteur Magnin. 


On demande un médecin célibataire ou ma¬ 
rié pour le Gabon. Appointements : 40.000 Ir. 
par an. Engagement, 2 à 4 ans. Bateau parti¬ 
ra en„octobre. S’adresser au D r Singer, 3, vil¬ 
la Boissière, rqe Boissière, Paris (16 e ): • 

La Maison. de santé d’Epinay-sur-Seine de¬ 
mande un. étudiant de 4 e année (350 fr. par 
mois, logé, nourri). Se présenter l’après-mi- 


Un concours pour le .poste de médecin spé¬ 
cialisé des dispensaires antituberculeux est 
ouvert dans l’Oise. 

Les demandes doivent parvenir avant le 25 
juillet, à l’Office d’Hygiène, 40, rué Saint- 
Jean, à Beauvais. 


La' Société de chirurgie est en vacance, la 
séance de rentrée aura lieu le mercredi 14 
octobre, la première semaine du mois étant 
occupée par le congrès de chirurgie. 

M. Bergeret a présenté à la Société de Cài 
rurgie un jeune garçon atteint de sympbis© 
Mu péricarde -chez qui il a pratiqué la résec¬ 
tion de la partie du gril costal précordia!. Ce 
malade peut depuis cette époque vivre nor¬ 
malement. 

Des cas analogues sont connus. Celui-ci 
mérite cependant d’être signalé, car c’est- une 
opération à laquelle on oublie de recourir 
dans des cas où, le malade étant guéri ne 
■ conserve qu’une infirmité fohctrmnslle qui 
peut lui être enlevée. 


ie canal ballet » (Cessions médicales et 

remplacements) est dirigé par un confrère. 
!>' GUILLEMONAT- il fournit gratuitement 
tous renseignements médicaux. Tél. Gob. 24.81- 


A la suite du scrutin qui a eu lieu pour l’é¬ 
lection au conseil académique de Lille, d’un 
délégué des professeurs, suppléants, agrégés, 
chargés dè cours et maîtres de conférences de 
la Faculté mixte de médecine et de pharma¬ 
cie, en remplacement de M. Breton, M. Minet, 
ayant obtenu la majorité absolue des suffra¬ 
ges exprimés, a été déclaré élu- membre du 
conseil académique de Lille. 


De journal est indépendant. 

Il n’appartient à aucun clan, 
ï II n’est l’organe d’aucune firme. ; 
j Ces qualités sont tellement rares ! 
S qu’elles doivent vous suffire pour ; 

; estimer l’INFORMATEUR MEDICAL. ■ 


LE MONDE MEDICAL 


Naissances 

— Le docteur et Mime Marcel Thâlheimer 
sont heureux de faire part de la naissance 
de leur fils Gérard. 

-Le docteur et Mme Marcel U Un Hus- 

son ont le plaisir de faire part jjdè la nais¬ 
sance de leur fille, Marie-José. Masevaux 
(Haut-Rhin), 30 juin 1925. 

Mariages 

— On vient de célébrer dans l’intimité, 
à la mairie du- 16 e art 1 , le mariage du 
docteur Maurice Cohefi, chargé de mis¬ 
sion du gouvernement français, chevalier 
de ,la Légion d’honneur, Croix de guerre, 
avec Mme. Simonne Potin. Les* témoins 
étaient pour La mariée : Mme Justin Go- 
dart et M. Roger Potin, .son frère, et pour 
le marié : M. Laurent Eynac, sous-secré¬ 
taire d’Etat de l’aéronautique^ et le prince 

L. Radziwill. 

— Le mariage de M. Michel-H. Picot, dé¬ 
coré de. la Military Cross, fils de M. Alfred 
Picot, décédé, et de Mme Alfred Picot, 
avec Mlle Germaine Gautier, fille du doc¬ 
teur Léon Ga'utier, décédé, et de Mme 
Léon Gautier, ,a été célébré le 7 juillet, en, 
l’égjise du Petit-Saoonnex, à Genève 
(Suisse). 

— Le mariage de Mlle Nelly Monteil, fille 
du docteur Monteil, pharmacien spécialis¬ 
te, et de Mme, née Landron, avec M. Jean 
Vôrignon, fils du colonel, commandeur de 
la Légion d'honneur, -et de Mime, née Pa- 
get, a été célébré à Paris, le mercredi B 
juillet, à midi, à l'église Samte-Ellsab.etb, 
rue du' Temple. 

•— Dernièrement a été célébré .le maria¬ 
ge du docteur Ernest. Çoulâùd, ancien in 
" terne des hôpitaux de Paris, médecin assis¬ 
tant du dispensaire Léon-Bourgeois, Groix- 
de guerre, avec Mlle Christiane Gerlaeh. 

— On prie d’annoncer le mariage de 

M. J. Boucla, chirurgien-dentiste, 104j ave¬ 
nue' de Villiers, avec Mlle Benycniste de 
Lausanne, célébré dimanche dernier, dans 
•la plus stricte intimité 

Nécrologies 

— Nous apprenons, dlArcachon, Je décès 
dé Mme Jules Lalesque, née Suzanne Sa- 
mouilhan, survenu ie 4 juillet, en sa villa. 
Elle, était l’épouse du docteur Jules Lales- 
qùe et la belle-fille du. docteur Fernand 
Lalesque, chevalier de la Légion d’hon- 



<. 

L'HYGIÈNE & LA COQUETTERIE 


. DE RÉCENTES COMMUNICATIONS A I/ACADÉMIE DE MÉDECINE DE PARIS ONT FAIT CONNAITRE 
L’IMPORTANCE DES ÉPIDÉMIES DE VARIOLE QUI ONT SÉVI CES DERNIÈRES ANNÉES A l’eTRAN- 
GER ET PARTICULIEREMENT EN ANGLETERRE, EN SUISSE ET AUX ÉTATS-UNIS. DANS CE. 
DERNIER PAYS f.A VACCINATION FUT EFFECTUÉE d’UNE FAÇON OBLIGATOIRE ET SANS QU’lL 
AIT ÉTÉ POSSIBLE DE SE SOUSTRAIRE AUX ORDONNANCES DU MINISTÈRE DE LA SANTÉ. C’EST 
AINSI QUE NOTRE PHOTOGRAPHIE REPRÉSENTE -LE-DOCTEUR PAYNE DE WASHINGTON'VACCINANT 
LES “ GIRLS ” d’une EXPLOITATION CINÉMATOGRAPHIQUE, CETTE VACCINATION ÉTANT FAITE 
A LA CUISSE. 


Du docteur Peuret, chirurgien, décédé 
accidentellement près de Dreux. 

Du commandant du génie Pol Vanniérre, 
officier de la Légion d’honneur, tué . en 
mission, le 25 mai, près de Deir-ez-Zor 
(Syrie), fils.de M. Vannierrè,: architecte, et 
frère du docteur Vannjerre ; 

On nous annonce la mort, de M. Gustave. 
Fiévet, doyen des pharmaciens de Paris, 
décédé chez ses enfants, à Luisant (Eure- 
et-Loir). 

Du docteur Letoux, maire de Vannes; et 
conseiller général du Morbihan. 

Du docteur Henri Brossier, méde¬ 
cin principal de 2 e classe eh retraite, 
décédé à Nantes. 


Thèses de Paris 


Vendredi 3 juillet 

Fabre : La mécanique des phénomènes 
sphymonnanonchiques. — Tefiilinguirian . 
Les selles Li 11 iaires et leur réaction. — Mme 
Dion : Origine du journalisme médical. —. 
Quenouille : Déséquilibre mental de Beetho¬ 
ven. — Betel : Etude expérimentale de la ré¬ 
action de Botellu sur le rat. — Zimmer ; Trai¬ 
tement- des affections douloureuses .gastro- 
duodénales. — HelcL : Le saLcylate de gené- 
scrine dans le traitement des hyperexcitabi- 
lltés. — Bas J. : Etude sur la pathogénie de la 
migraine. 


A LOUER BEL IMMEUBLE 

à Bordeaux, pouvant servir de maison de 
santé chirurgicale ou médicale. Vide ou en¬ 
tièrement et luxueusement meublé. Installa¬ 
tion moderne , (eau ch. et fr., gaz, électricité, 
ichauffage central, téléphiohè, etc.). Trente- 
cinq pièces. Six mille, francs par mois vide ou 
sept mille, francs par mois entièrement meu¬ 
blé. Dernier confort. Vaste parc. Erire Coup-' 
pié, 35,_ rue des Petits-Champs, Paris. 


ÀeuÀtu» dcd cuaJvw jax^aoVo,- 
























































dévolution de l’Mdose 

(Suite de la page 2) 


Le contrôle des médecins indigènes 
diplômés de l’Ecole de Dakar 


UN CINQUANTENAIRE MÉDICAL 


Ces -considérations avaient amené M. 
Labbé et Violle à énoncer l’idée que le coma 
diabétique n’est pas seulement l’aboutissant 
fatal de l’acidose parvenue à son degré ex¬ 
trême, mais qu’il résulte peut-être d’une in¬ 
toxication surajoutée à l’acidose et qu’on 
peut dêcriré dans l’évolution du diabète 

f rave deux -états successifs associés : l’aci- 
èse avec son cortège clini-qué bien connu, 
que les auteurs anciens, décrivaient sous le 
nom de période prémonitoire du coma, ex 
, le coma avec sa terminaison fatale. 

L’importance du trouble du métabolisme 
azoté, comme facteur de la gravité du diabète 

Hugounanq et Morel faisaient ressortir à 
l’appui de leur opinion que dans le-' diabète 
grave le métabolisme des matières albumi¬ 
noïdes n’est pas moins troublé'que celui des 
hydrates, de carbone. Marcel Labbé, avec 
Henri Labbé, H. Bith, Lortat-Jacob, G. Vitry, 
Dauphin, etc., s’est efforcé de mettre en lu¬ 
mière l’importance du trouble du métabo¬ 
lisme azoté -et en fait la caractéristique du 
diabète grave ; ce trouble consiste en une dé¬ 
nutrition azotée, accompagnée d’une évolu¬ 
tion incomplète des matières azotées, avec 
élimination d’un excès d’acides aminés, d’am¬ 
moniaque, d’azote colloïdal ihdyalisable, de 
créatine et d’indosé urinaire. Le trouble du 
métabolisme des protéiques, qui évolue de 
pair avec le trouble du métabolisme • des li¬ 
poïdes, offre une importance telle qu’on ne 
peut s’empêcher de penser qu’il joue un rôle 
à côté du second dans la pathogénie des ac¬ 
cidents que l’on décrit ordinairement sous 
le nom d’acidose diabétique. 

Cette opinion est corroborée par la vieille 
observation des cliniciens qui ont signalé a 
maintes reprises l’apparition du coma chez 
les diabétiques soumis à un régime carné in¬ 
tensif et par les recherches de K. Petren, qui 
attribue le coma diabétique à l’excès du mé¬ 
tabolisme azoté et traite l’acidose par un ré¬ 
gime hypoazoté et hypergraisseux. 

Le problème de la pathogénie du coma dia¬ 
bétique n’est pas encore entièrement résolu. 

Les recherches faites depuis quelques an¬ 
nées sur la réserve alcaline ont fourni une 
nouvelle base très solide à la doctrine de ï’in- 
■toxication acide, et il semblerait que toutes 
les autres théories dussent s’effacer devant 
elles. Cependant, nous pensons que l’on ren¬ 
contrera encore quelques faits discordants, 
permettant dé penser que la rupture de l’équi 
libre acido-basique n’est pas l’unique cause 
de la mort' dans le coma diabétique et que 
ce syndrome a une pathogénie plus compli¬ 
quée. Ainsi nous avons déjà eu l’occasion de 
voir des sujets mourir dans le coma maigre 
le relèvement de la réserve alcaline par le 
traitement considéré comme incompatiblb 
avec l’existence. L’un de nos diabétiques, 
traité par l’insuline, avait, dix heures avant 
sa mort, Une dose de C02 sanguin de 37 vol. 
4 p. 100 et une- diacéturie qui, après avoir 
été très intense, était devenue modérée ; 
l’acidose-était en train de disparaître et ce¬ 
pendant le coma poursuivait son évolution 
vers la mort. Tous les médecins habitués au 
maniement de l'insuline ont signalé des cas 
de coma diabétique rebelle au traitement ; 
il serait intéressant de connaître l’évolution 
de la cétose et de la réserve alcaline dans 
S çés observations, 

En outre, quelques auteurs américains : Ro- 
senbloom, Mac Caskey, Paddock, ont rapporté 
des cas de coma diabétique mortel accompa¬ 
gné d’une acidose très modérée. Krause avait 
autrefois affirmé que certains cas de coma 
! diabétique évoluaient sans acidose notable. 
Nous croyons donc que le problème 'patho¬ 
génique du coma diabétique n’est pas entiè- 
rément résolu, que le mécanisme en.est fort 
complexe et que la rupture de l’équilibre 
acido-basique. pour être la cause principale 
du-syndrome, n’est cependant pas la cause 
unique de la mort. 


De l’exportation des drogues 
au trafic des armes 


Il y'.a un an nous avons attiré l’atten¬ 
tion de nos lecteurs et celle des (pouvoirs 
publics sur le préjudice causé au commer¬ 
ce des spécialités pharmaceutiques par le 
trafic d’une bande organisée en vue de se 
procurer des spécialités achetées au détail 
et groupées ensuite pour l’exportation. On 
fermait ainsi à nos industriels des mar¬ 
chés que des concurrents achalandaiént à 
, un coprs inférieur. 

Cette affaire où de grosses complicités 
sémblaient impliquées ne fut pas menée' 
avec toute la vigueur, nécessaire. Mais 
voici qu’elle semble prête à rebondir, 

• 'alourdie d’une accusation beaucoup plus 
grave. 

La Sûreté aurait, en effet, la preuve que 
cette même organisation se serait livrée au 
trafic des armes. Il s’agirait donc là d'un 
acte de haute trahison. 


Les médecins et sages-femmés auxiliaires 
diplômés de l’école de Dakar, fonctionnaires 
e; agents des sér'vibês, médicaux locaux sont 
régis pour tout 'ce qui concerné la discipline, 
leurs • 'obligations professionnelles, leur Con¬ 
trôle et leursurveillàùcé, par'l'es arrêtés ré-, 
glementaires du gouverneur général réglant 
le fonctionnement desdits services. 

Les :. mêmes praticiens - et. praticiennes 
ayant'.'cessé . d’appartenir aux services médi¬ 
caux de- la colonie, ou qui, à leur sortie de. 
l’écoiê, n’auront pas été admis dans le per¬ 
sonnel de l’assistance médicale, ne peuvent 
exercer leur art, à titre privé,. qu’après avoir 
obtenu préalablement une autorisation de 
l’autorité administrative. Le. gouverneur gé¬ 
néral détermine par arrêté les conditions dans 
lesquelles, .cette autorisation est délivrée. 

Les médecins et sages-femmes auxiliaires 
régulièrement autorisés à exercer leur art à 
titré privé demeurent placés, au point de vue 
technique et professionnel, sous le contrôle et 
la surveillance du chef du service 'd'e santé 
de la colonie dans laquelle ils_exercent. 

Les médecins et sages-fémmes auxiliaires 
diplômés! de l’école de médecine de Dakar 
peuvent être autorisés à donner des soins 
médicaux : ou obstétricaux aux Européens 
dans les'- localités dépourvues de médecins 
exerçant au titre français. . 

L’autorisation valable pour une période 
d’une année et renouvelable, sera donnée par 
le lieutenant-gouverneur sur la proposition 
du chef du service de, santé. Cette autorisa¬ 
tion.est révocable à tout moment. 

En Cas d’extrême urgence et en l’absence 
de médecins autorisés, les médecins et sages- 
femmes ■ auxiliaires diplômés, non pourvus de 
ladite autorisation, peuvent donner leurs 
soins aux Européens et assimilés, sous condi¬ 
tion d’en référer immédiatement au médecin 
de l’assistance de la. circonscription. 

Eh cas d’extrême urgence en en l’absence 
de médecins français, les médecins auxiliai¬ 
res diplômés peuvent pratiquer des opérations 
de petite chirurgie à l’exclusion des opéra¬ 
tions de grande chirurgie, sous condition d’en 
référer immédiatement au médecin de l’assis¬ 
tance de la circonscription. 

La liste des opérations autorisées est établie 
par le gouverneur général. 

En cas d’urgence et en l'absence de doc¬ 
teur en médecine français, les médecins au¬ 
xiliaires- diplômés peuvent être requis par 
les autorités administratives ou judiciaires 
pour précéder à des constatations médico-lé¬ 
gales. 

Leurs rapports sont remis, dès leur arrivée, 
aux médecins français, seuls qualifiés, aux 
termes du décret du 17 août 1897, pour servir 
d’experts devant les tribunaux français. 

Leurs constatations peuvent toutefois être 
directement produites comme élément d’ap¬ 
préciation devant les tribunaux indigènes de 
premier "degré. 

En aüèün Cas, les médecins auxiliaires ne ' 
peuvent être commis pour pratiquer des au¬ 
topsies. 

Les médecins et sages-femmes auxiliaires 
diplômés peuvent être autorisés à détenir 
pour les besoins des malades, au lieu de 
leur résidence, un approvisionnement dé 
médicaments dont la diste est fixée par arrêté 
du gouverneur général sur la proposition de 
l’inspecteur général des services sanitaires et 
médicaux. 

En cas d'applicatiqn des articles 16 et 17 du 
décret du 17 août 1897,'l’interdiction de l’exer¬ 
cice de leur art sur le territoire de l’Afrique 
occidentale française, faite aux médecins et 
sages-femmes auxiliaires, est prononcée par 
le gouverneur général sur la proposition du 
lieutenant-gouverneur et l’avis de l’inspecteur 
général des services sanitaires et médicaux. 


A LA MÉDICALE DES HOPITAUX 


un tonicanKaque réhaüillte 

M. Laubry, depuis 3 ans, étudie avec 
M. Daniel Routier, l’action de la conval- 
la,marine en thérapeutique du cœur, il 
emploie le médicament à la dose de cinq 
milligrammes dans un centimètre cube 
d’eau pour une ampoule à injecter dans les 
veines. 

La dose toxique paraît être supérieure à 
un. centigr. 

M. Laubry pense que ce médicament 
peut repdre”les plus grands services ; soit 
chez des sujets ne réagissant plus à la 
digitale et à l’ouabaïne, soit à des malades 
qui pour des raisons idiosyncrasiques ne 
tolèrent pas ces médicaments. 

M. Laubry pense qu'il y a grand inté¬ 
rêt à chercher des médicaments cardiaques 
nouveaux. Pour lui, l’action de la digitale 
_èt de' l’ouabaïne est identique, mais clini¬ 
quement il y a des sujets qui réagissent à 
l’un et pas à l’autre et il y a des actions 
qui s’épuisent, c’est pourquoi il faut avoir 
d’autres médicaments à substituer lorsque 
on n’obt-ient plus le résultats avec ceux 
dont on se sert d’habitude. 

Le muguet n'a peut-être pas autant d’ac¬ 
tion que la digitale ou les strophantines. 
mais il mérite de prendre une place hono¬ 
rable dans l'arsenal du cardithérapeute, si, 
souvent désarmé. 


G AI AR SOL BOUTY 


LE DOCTEUR H.-N. DRANSART 

Directeur de l’Institut Ophtalmique du Nord de la France à Somain (Nord) 


Une belle figure et un beau, caractère. La 
presse médicale a, depuis quelque temps, 
appelé l’attention sur notre distingué con¬ 
frère, M. le docteur Bonnefon, de Bordeaux, , 
qui a rendu la . vue -à plusieurs . blessés de 
guerre, considérés comme aveugles: 

■ Nous joignons notre juste et sincère hom¬ 
mage à celui de nos confrères et des intéres¬ 
sés rendus à la lumière. Mais, qu’on nous 
permette de le dire ici, le Nord ne doit rien 
au Midi. 



M. LE DOCTEUR DRANSART 


Né à Somain, le 16 août 1847, le docteur 
H.-N. Dransart, — qui vient de doubler le 
cap d’un cinquantenaire médical consacré a 
l’oculistique, — commença ses études à l’Ecole 
de médecine de Lille. Il y eut comme profes¬ 
seurs les Cazeneuve, les P a ri se, les Houzé 
de L’Aulnoit, les Wannebroueq. 

Lauréat de cfette école, le jeune praticien se 
rendit à Paris. Interne des hôpitaux, avec 
comme maîtres des professeurs qui, tous, ont 
laissé une trace profonde et lumineuse dans 
le firmament médical, je veux adiré : Bou¬ 
chard, Maisonneuve, Verneuil, Dqsprée, Marc 
Sée, • Proust-Perier, l’interne devint bientôt 
chef de clinique du célèbre et, inoubliable 
oculiste Labadie. 

Médecin-major en-1870, notre confrère était 
à plusieurs reprises, proposé pour la Légion 
d’honneur. Il avait alors 55 ans ; il ne devait 
recevoir cette étoile des braves qu’il y a deux 
ans, c’est-à-dire à 76 ans, puisqu’il compte 
78 années d’âge ! 

Et pourtant, .dans sa longue carrière, no¬ 
tre confrère, grâce à son immense clientèle 
et à sa fortune personnelle, avait rendu d’in¬ 
nombrables services à la classe la moins for¬ 
tunée : celle des indigents. 

Au physique, le docteur Dransajt est le 
sosie du professeur Auguste Brocà : mêmes 
front, yeux, nez, barbe en pointe ; une belle 
et noble figure extériorisant, si l’on peut 
dire, une âme plus belle encore.. 

Les travaux de Dransart sont innombrables. 
Ses études et opérations sur le « Nystagmus 
des mineurs », — dont il a -soigné plus de 
cent mille, — sur lè « ptosis », sont classi¬ 
ques et figurent dans les grand? dictionnai¬ 
res et encyclopédies. 

Dransart, je le répète, est mondial ; on est 
venu on vient encore à Somain lè consulter 
de tous les points cardinaux de la France 
et de l’étranger. 

Le docteur Dransart a compté des malades 
dans toutes les classes sociales, des plus éle¬ 
vées aux plus modestes, mais, on peut le 
dire, à sa louange, c’est surtout aux hum¬ 
bles, aux petits, au peuple enfin qu’il a con¬ 
sacré-le meilleur de soi-même. 

Il a, comme Bonnefon, rendu la vue à des 
aveugles de guerre : à Alexandre Petit, de 
Moncheaux-les-Orehie? ; à Henri Houplain, 
de Beaurains-les-Arras, etc. Mais, parmi ses 
admirables guérisons, je veux citer celle de 
Fidèle ün beau' garçon de 19 ans, qui, at¬ 
teint def ç cataracte fibreuse, régressive, pyra¬ 
midale, congénitale », n’avait jamais « vu » 
de sa vie. 


( Jugé inopérable, ce brave garçon fut opère 
le 21 décembre 1898, par notre compatriote. 

Or, le ?! janvier 1699,' l’aveugle-né recou¬ 
vrait la plénitude de la vision et faisait con¬ 
naissance avec un monde qu’il n’avait ja¬ 
mais soupçonné. Je renonce à déçrire-la joie 
de l’opéré, prenant contact avec son père, 
sa mère, sa famille, dont ’ll ne connaissait 
qué la voix ; avec les objets extérieurs, dont 
il n’avait jamais, auparavant, eu conscience 
que par le toucher. 

Ce fût toute une éducation à faire : celle 
de la dimension des objets et des êtres, de 
leur perspective, de leur proximité, de leur 
éloignement, de la différenciation des cou¬ 
leurs : le bleu étant confondu' avec le vert,* 
le rose avec le rouge, etc., etc. 

C’est par des acclamations de toute une 
assemblée de praticiens réunis alors, à Douai, 
que fut salué le docteur Dransart et son 
admirable succès. 

Notre compatriote avait, en quelque sorte, 
réalisé le miracle du divin nazaréen :• il 
avait rendu la vue à l’aveugle-né ! 

Notre confrère Dransart a tellement publié 
d’études de travaux que la liste en rempli¬ 
rait des colonnes de ce journal, où la place 
m’est mesurée. . . :s 

C’est le plus savant de nos oculistes fran¬ 
çais, à mon humble avis, comme il en est 
le plus brillant opérateur'. 

Il entre ce mois-ci, je viens de le dire, dans 
sa 51° année d’exercicè, car il opère encore. 

Nul savant praticien, tant en Europe qu'à 
l’étranger, n’a effectué, je pense, tant 
d' « irectomies » ni opéré tant de cataractes. 
Aucun n’a obtenu plus de succès dans ses 
interventions. 

Et c’est ce en quoi le docteur H.-N. Dran¬ 
sart a mérité de la science. Conseiller géné¬ 
ral du Nord pendant de longues années, on 
lui a, à plusieurs reprises, offert la députa¬ 
tion. 

Il a préféré servit la science et l’humanité. 
Toutes deux lui en doivent savoir gré. 

D r GALAND, de Cambrai. 


li’état mental des aphasiques 

(Suite et fin de (a page 2) 

On le voit, ces variations dans l’état 
mental restent une question d'espèces." 
Prenons, par exemple, le cas du dessina¬ 
teur Daniel Vierge, cet artiste de génie,’’ 
qui, à l’âge ^de trente ans, dans la pléni¬ 
tude de son talent, est atteint d'aphasie 
motrice avec hémiplégie droite, la perte) ■ 
du langage articulé s'accompagnant de, 
cécité verbale et d’agraphie. Incapable dé¬ 
sormais de dessiner avec la main droite, • 
Vierge finit, après beaucoup d’efforts, par 
apprendre à dessiner avec la main gau¬ 
che. Il dessina ainsi, grava des chefs- 
d’œuvre dignes de là main droite. 

Quant à Baudelaire, il n’est pas exact 
de prétendre, avec Lombroso, qu'il ait-. 
fini dans « Pidiotie paralytique ». Devenu 
aphasique et paralysé du côté droit, son 
vocabulaire se trouvait réduit à quelques- ' 
mots. Jusqu'à sa mort, qui survint un peu 
plus dune année après son ictus, le poète 
des Fleurs du mal conserva une intelligen¬ 
ce' lucide. 

Les aphasiques sensoriels paraissent plus •. 
lésés dans leurs facultés nobles que ne le 
sont lès aphasiques moteurs, surtout s’ils; .' 
présentent des symptômes de paraphasie. 
Le sensoriel vit isolé, replié en lui-mème, , 
en marge de la Société, et il n’y a rien 
d étonnant à ce que, dans ces conditions, 
la déchéance s'installe. . de bonne heure. 
Quant aux para.phasiques, leurs propos 
inintelligibles, d'apparence absurde, les 
font prendre assez souvent pour des dé-, 

• ment? incohérents et envoyer comme tels - 
dans des asiles d’aliénés, .où la lésion de 
leur zone de Wernicke est enfin découver¬ 
te ! Paul Garnier eh a rapporté des obser¬ 
vations bien curieuses. Nous reviendrons 
sur ce point à propos de l'internement des 
aphasiques ; contentons-nous, pour le mo¬ 
ment, de répéter ce que l’un de nous a dé¬ 
jà établi : « Beaucoup de prétendus dé( - 
ments ne sont- que des par-aphasiques. »'-l|| 
Marcel Briand et Brissot. 
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Un Médecin Américain victime des Rayons X 



Lés Etats-Unis comptent aussi leurs victimes du devoir parmi les radiologistes. 
Notre photographie représente le Docteur Frédérick-Henry Beatjer, radiologiste de 
l’hôpital John Hopkins. Ce Médecin des Etats-Unis fut un pionnier de la vulgarisation 
des rayons X dans son pays. Il vient de supporter récemment la septième opération, 
motivée par la dermite consécutive à l’exercice de ses fonctions. Le Docteur Frédérick- 
Henry Beatjer fut amputé de plusieurs doigts et il souffre également de la perte d’un œil. 



LE LAN CE II DU COL DE L’UTÉIIUS 


Sujet toujours à l’ordre du jour, le cancer du col de l’Utérus a été l’objet d’une discus¬ 
sion, à la Société de Chirurgie, qui marque quelques étapes nouvelles. 


NÉCROLOGIE 


René QUINTOlsr 

René Quinton vient de mourir subite¬ 
ment, c’était un esprit curieux qui sut s’in¬ 
téresser à tous les domaines de la méde¬ 
cine. Il fut l’ardent défenseur d’une théorie 
■biologique dont la paternité lui fut souvent 
attribuée, tant il est vrai qu’il avait con¬ 
tribué presque seul à la faine pénétrer 
dans le public. 

-, On sait quelle conclusion pratique il en 
dira et comment il eut l’idée d’aller cher¬ 
cher dans les grands fonds marins voisins 
de côtes Sud-Ouest de France, de l’eau de 
mer propre pour en faire des injections à 
des malades et renouveler ainsi leur « mi¬ 
lieu intérieur ». Quelle que soit la valeur 
théorique de l’hypothèse de Quinton, il est 
certain que son plasma a rendu des servi¬ 
ces,surtout chez les nourrissons athrepsi- 
ques, et qu’il a valu à son auteur une re¬ 
nommée bien méritée. 

René Quinton s’était intéressé dès la 
^première heure à l’avenir de l’aviation 
avec un grand enthousiasme et il fut de 
oette petite phalange qui, avec les Flam¬ 
marion et les Richet, eurent le courage de 
supporter les ironies d’humoristes faciles 
ot de faire connaître au grand public et 
'surtout au public scientifique (peut-être 
encore plus rebelle) que tous les espoirs 
étaient ouverts â un mode de locomotion 
qui n'avait encore permis que de faire 
quelques centaines' de mètres à 5 ou 6 mè¬ 
tres du sol à ia « Libellule » de San.tos- 
- Dûment. 


CLINIQUE MEDICALE D’ECULLY 

MAISON DE RÉGIME MODERNE, 
DANS LES MONTS DU LYONNAIS 



Traitement moral, Cures de régimes 
Hydrothérapie, Electrothérapie, Rayons X 
Un solarium, Analyses 


Médecin-Directeur : D r H. FEUILLADE 

NOTICE SUR DEMANDE 


LUCHON 

CAPITALE de 

l’EMPIRE du SOUFRE 

(Profi Landouzy) 

629 m. d’altitude, au Centre des Pyrénées 

HEINE des SULFURÉES sodips 

(60 sources de 28 à 66°) 

Compte parmi 

Les PLUS RADIOACTIVES du MONDE 

{Bull. Acad, des Sciences, oct. 1920) 

Affecta de la GORGE (humages naturels) 

de la PEAU - des ARTICULATIONS 

STATION D'ENFANTS 

Saison du 15 Mai au 1“ Novembre 

D' R.MOLINERY, Directeur technique, Institut 
Physiothérapique de LUCHON. j 


A louer ensemble ou séparément : STATION 
d’altitude moyenne, vue admirable de 40" 
dieues, à 1.500 mètres d’une ville de 25.000 
habitants (Lunéville) ; 3 PAVILLONS conte¬ 
nant 15 chambres, vastes jardins, vergers., 
Produits d’une ferme à proximité. Prix’’' : 
r?4.000 francs.. S’adresser à 1’ « Informateur ». 


BRÜMIDIA 

B ATT LE &. t C° 

L'Hypnotique par Excellence 


M. de Fqqitpqeqtreau, le distingué chirur¬ 
gien de Chartres, membre de la Société de 
Chirurgie, a apporté ses statistiques qui 
sont fort instructives. De 1908 à 1918 il a 
opéré 27 cancers du col avec 8 décès opéra¬ 
toires. 

Sur les 19 guéris opératoircment il n’a 
pu en retrouver ; de 4 guéris actuellement, 
un cas- présente 15 ans de survie, deux cas 
présentent 12 ans de survie. 

Dans la période de' 1919 à 1925 il en a 
opéré 61 avec 5 décès seulement, 30 survi¬ 
vent actuellement dont 22 examinés der¬ 
nièrement ne présentent pas trace de réci¬ 
dive. 

L’amélioration de la statistique est cer¬ 
taine au point de vué opératoire ; M. de 
Fourmestreau_ en rapporte l’hommage à" 
J.-L. Fadre, ardent défenseur du drainage 
par le sac de gaze qu’il propose d’appeler 
à la Mickuliez-J.-L. Faure. De plus, il fait 
actuellement pratiquer la curiethérapie 
préopératoire du cod et pense agir de cette 
manière, non seulement- sur le néoplasme, 
mais aussi sur l’infection, ' 

Tl a pratiqué aussi la vaccinotliérapie, 
mais se déclare incapable de donner autre 
chose qu’une impression favorable. ' 

M. Lapointe pense aussi que la curie¬ 
thérapie'met à l’abri de l’infection, mais il 
est plus opportuniste en ce qui concerne le 
mickuliez, qu’il ne fait pas systématique¬ 
ment. 

M. Chevrier, au contraire, ne fait pas 
de radium mais pratique systématique¬ 
ment le mickuliez, et depuis qu’il emploie 
cette méthode n’a pas , perdu une seule 
opérée. 


En somme on peut conclure clç. çetto dis¬ 
cussion et de celles qui l’ont précédée à la 
Société de Chirurgie et ailleurs, que l’una¬ 
nimité des chirurgiens se fait peu à peu 
sur l'emploi du mickuliez, qui permet de 
faire avec beaucoup moins de risques des 
wertheim de plus en plus élargis. 

L’emploi du radium est encore discuté, 
il est incapable, > et pour cause, d’apporter 
des guérisons aussi anciennes et aussi 
nombreuses que les chirurgiens. 

Mais si l’on tient compte d’une part, de 
la gravité des cas qu’on veut bien lui lais¬ 
ser sauf exception et, d’autre part, si l’on 
se rappelle que cette chirurgie qui donne 
de belles statistiques entre les mains d’un 
Faure ou d’un Fôurmestreau et de bien 
d’autres certes, donne , d’effroyables' héca¬ 
tombes dans certaines circonstances on 
fera encore crédit- au radium. 

Il faut attendre qu’il y ait suffisamment 
de curiethérapeutes exercés pour juger des 
résultats. Il y a actuellement trop de gens 
qui croient qu’on met du radium comme 
des ovules ou des crayons. La manipula¬ 
tion du radium, en gynécologie surtout, est 
hérissée de difficultés que ne soupçonnent 
pas ceux qui ne l’ont pas. vu pratiquer de 
près ; et l’on peut affirmer qù’il y a actuel¬ 
lement beaucoup moins de médecins capa¬ 
bles d’intervenir avec sûreté sur un cancer 
du col par curiethérapie que d'e chirur¬ 
giens habiles capables de fairè un bon 
wertheim. 

Ce sont là quelques points qu’il ne faut 
pas oublier lorsqu’on compare les deux 
méthodes. 



SÉRUM HÉMOPOIÉTIQ.UE FRAIS DE CHEVAL (Sirop) 

Agent d’Hémopoïèse, do Leucopoïèse et de Phagocytose. 
ANÉMIES, 

CONVALESCENCES, 

DÉCHÉANCES ORGANIQUES. 

Litt", Échànl— : LANCOSME, 71, Avenue -Viclor-Emmanuel-III, Paais (8*). 


TREPARSOL 


LECOû et FERRAND, 6 b ls , rue de Rouvray, Neuilly-sur-Seine 


Ephémérides Médicales 


13 juillet 1607. — Louis XIII pose la pre¬ 
mière pierre de l'hôpital Saint-Louis, qui, 
d'après l'édit de fondation, devait être af¬ 
fecté aux pestiférés, l'Hôtel-Dieu étant en¬ 
combré. 

14 juillet 1835. — Le docteur Coze est 
nommé doyen de la Faculté de Strasbourg, 
qui, sotis sa direction, devient Ecole de 
Santé militaire, tout en restant Faculté ci¬ 
vile. 

15. juillet 1730. — Mort, à Turin, de Bal 
loste, chirurgien-médecin dé Victor-Amêdée 
.de Savoie, praticien habile, à qui l'dn doit 
une méthode de pansement. 

16 Juillet 1656. — Mort, à Naples, de Sé- 

vervn, médecin et anatomiste napolitain, 
qui tira la chirurgie de l’état d’abaisse¬ 
ment où elle était tombée depuis long¬ 
temps. 

17 juillet 1877. — Nouvelle communica¬ 
tion, à l'Académie de Médecine de Paris, 
de Pasteur et Joubert sur les bactéries du 
charbon , qu'ils sont parvenus â isoler. 

18 juillet 1774. Lassone, médecin de 
Louis XVI, lit à VAcadémie de Médecine de 
Paris un rapport sur les inoculations qu'il 
a pratiquées contre la variole dans la fa¬ 
mille royale. 

19 juillet 1811. — Mort du chirurgien Sa¬ 
batier , un des plus grands maîtres opéra¬ 
teurs du 18 e siècle ; l'un des chirurgiens 
consultants de Napoléon et chirurgien-ma¬ 
jor des Invalides (né en 1732). 


Dénué de la Presse scientniaue 


La Schizophrénie, par A. BoRel, Progrès. 

Médical. 

Le terme de schizophrénie a été proposé en 
1911 par Bleuler v pour désigner la démence 
précoce. Ce néologisme, dans l’esprit du pro¬ 
fesseur de Zurich, devait marquer d’une fa¬ 
çon plus précise ce gui fait le point essen¬ 
tiel de l’affection. Schizophrénie, (en grec 
cxtÇetv : diviser, dissocier), peut, en effet, 
être traduit par : dissociation psychique. Et 
c’est bien là le centre de la conception de 
Bleuler : Au lieu de considérer la démence 
précoce comme une démence au sens litté-. 
rai du mot, .c’est-à-dire comme un état sta¬ 
ble et définitif de déficit psychique, cet au¬ 
teur v Voit plutôt une dissociation entre des 
différentes facultés psychiques qui, conser¬ 
vées individuellement, n’ont plus entre elles 
la synergie qui assure leur jeu- régulier et 
normal. 

Il y a loin, comme on peut le voir, de cette 
théorie aux conceptions généralement admi¬ 
ses. On sait, en effet, que la plupart des alié¬ 
nistes contemporains sont restés fidèles à la 
description de Kræpelin, maintenant deve¬ 
nue classique, et considèrent avec lui la dé¬ 
mence précoce comme une psychose « essen¬ 
tiellement caractérisée par un affaiblissement 
intellectuel à marche rapide, survenant en 
général dès l’adolescence et se terminant ie 
plus souvent par l’anéantissement de toute 
activité mentale ». 
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A la Société de Médecine et d’Hygiène 


DU MAROC 


L’APPENDICITE EST RARE AU MAROC 

M.Spick, signale : 

1° Un blessé évacué de lÿasba-Tadla • par 
avion pour subôccuiusion intestinale. En 
réalité, la péritonite est généralisée ' intër- 
vëution immédiate ; laparotomie sous-ombi- 
cale :■ igsue de liquide bouillon sale ; la 
' main Rencontre une masse anormale dans la 
région appendiculaire ; isolement par un 
barrage de compresses ; ouverture d’un ab¬ 
cès rétro-cæcal ; drainage ; guérison avec lé¬ 
gère éventration’ -; , 

2 b Un antre malade', est traité depuis cinq 
jours en médecine- apyrétique, mais qui pré¬ 
sente de la matité dans la fossé iliaque droi¬ 
te,; avec tuméfactipn profonde ; incision obli 
que de Kour ; évacuation d’un, volumineux 
accès latéfiôeæcal après isolement. L’appen- 
.di'cite est trop adhérent, pour être enlevé. Gué¬ 
rison après lavage à l’éther et à la solution 
de citrate de soude. 

A l’occasion de ces deux maladies, l’auteur 
la question de la fréquence de l’appen¬ 
dicite qui lui paraît excessivement rare au 
Maroc, et se demande si r.alimentation ne 
joue pas un rôle d’abord et, ensuite, reve¬ 
nant à une théorie chère à Championnière. 
si la rareté relative de la grippe au Maro(. 
n'explique pas également la rareté de l'ap¬ 
pendicite, l’appendicite étant souvent un épr- 
phéiiomène de la grippe 

M. Martin signale qu’à Fez l’appendicite est 
une rareté chez les indigènes. Pendant les 
quatre années qu’il est resté à l’hôpital Co- 
card, il n’a vu au plus que quatre à cinq ap¬ 
pendicites par an. 

Mlle Broido a observé assez souvent chez 
les indigènes des cas de grippe, mais pas un 
cas d’appendicite. 

Osteo-périostite proliférante sous-calca- 
néenne. guérie radicalement par la radio¬ 
thérapie. 

Mlle Broido rapporte l’observation d/une 
7 malade qui, à la suite de crises de rhumatis¬ 
me gonococcique, présenta une ostéo périos¬ 
tite proliférante du calcanéum qui fut radi¬ 
calement guérie, ainsi que le montrent de 
nombreuses radiographies, présentées après 
deux séances de radiothérapie profonde. 

Plaie pénétrante de l’abdomen par coup 
de couteau 

.M. Spick présente un marocain qui, blessé 
ii 15 heures, à Kasba Tadla,: au cours d’une 
rixe, pansé immédiatement- et évacué par 
avion (distance-.200 kil.), arrivé à'Casablan¬ 
ca à 18..heures 30. 

Il .est opéré immédiatement ;-laparotomie 
latérale basse - oblique ; suture d’une perfora¬ 
tion. de l’S -iliaque ; épongeage du sang; ré¬ 
fection de, la par-oi : le blessé est dans son 
lit à 19 heures 30, c'est-à-dire moins de 5 heu¬ 
res après la-blessure) II doit- donc la vie au 
transport par avion. 

Un cas d’encéphalite léthargique 

>1. Rochèdieu, présente un malade, M. D., 
âgé de 49 ans,, qui brusquement fait de la 
flèlvre' et accuse des douleurs dans les mem¬ 
bres. En même temps apparaît une diplopie 
passagère, puis, une tendance au sommeil, 
allant rapidement en s’exagérant. Enfin, des 
convulsions cloniques , tantôt localisées à un 
membre, tantôt généralisées. La ponction 
lombaire donne un liquide clair, avec une lé¬ 
gère lymphocytose. La réaction -cle Wasser¬ 
mann est négative, les réactions pupillaires 
sont normales, les reflexes. rotuliens un peu 
exagérés. Dysarthrie légère et faiblesse des' 
jambes. Le traitement suivi a été l’urotropi- 
ué : 2-gr. 50 par jour, mais n’a pas donné jus¬ 
qu’à présent de résultat appréciable. 
Epithélioma baso-ceilulaire de la face avec 

présence d’un liseré bleuté limitant l’ulcé¬ 
ration. 

M. Martin présente un Marocain, de 35 à 
40 ans, atteint d’Un vaste ulcère siégeant au- 
dessous de la paupière inférieùre gauche et 
ayant envahi fine notable partie de la joue et 
de l’aile du nez. Début il y a une vingtaine 
d’années. Accroissement, par conséquent, très 
lent. L’examen anatomo-pathologique (M. Jo¬ 
bard) révèle un épithélioma baso-cellulaire. 
Coexistence d’un Wassermann positif. ! 

La’ particularité de ce cancer de la face est. 
de présenter un liseré bleuté sur tout le pour¬ 
tour de l’ulcération. En certains points, le 
liseré est immédiatement au' contact de lp, 
plaie ; en d’autres, il' en est séparé par un 
espace de peau de teinte normale d’une.lar¬ 
geur de un ' demi-centimètre environ. Eh 
d’autres points, enfin, il existe un double li¬ 
seré : un en -contact avec 1-ulcération ; un au¬ 
tre plus éloigné de cette dernière. 

La présence de/Ce liseré, que nous avions 
déjà signalée avec Dekester a été fréquem¬ 
ment observée par nous au Maroc, dans les 
épithéliomas de la face. Par contre, nous ne 
l'avons pas trouvé relatée dans les divers ou¬ 
vrages traitant de cette question, que nous 
avons pu lire. 


Infections aiguës MÉDICALES, CHIRURGICALE 
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Lal). CORTIAL, 10, rue Béranger, PARIS (3') 


L’indemnisation des anciens militaires 
pour tuberculose osseuse 
ou articulaire 


Modification au décret du 29 mai 1919 

Par décret du 16 juin 1925, l’évaluation de 
l’indemnité pour tuberculose osseuse ou arti¬ 
culaire est ainsi fixée : 

Lorsque les lésions de tuberculose osseuse 
ou articulaire ne sont pas consolidées, quelle 
qu’en soit la localisation et quel qu’en soit 
le degré de gravité, il doit être attribué' un 
pourcentage d’invalidité de 100 jp. 10O ; 

Lorsque lés lésions de tuberculose osseuse 
ou articulaire sont consolidées, il convient 
.de déterminer le pourcentage -correspondant 
à l’invalidité réelle ; et, pour tenir compte de 
la nature particulière de. l’affection, ce pour¬ 
centage est majoré dë 10, 15 ou 20 p. 100, 
suivant que l’intéressé paraîtra tenu à plus 
ou moins de ménagements. 

A la suite de ce décret, le ministère des 
pensions a publié l’instruction suivante qui 
en stipule le mode d’application 


Le décret du 16 juin 1925, sur l’indemnisa¬ 
tion de la tuberculose osseuse ou articulaire 
prévoit l’attrihutioii d’un pourcentage diffé¬ 
rent selon que les lésions de tuberculose 
6ont en activité ou consolidées. 

À. — Lésions eii activité. — Toute tubercu¬ 
lose osseuse ou articulaire en- activité, quels 
que soient son siège ët son degré de gravité, 
doit entraîner « ipso facto » l’attribution d’un 
pourcentage de 100 p. 100. 

1° Cas non douteux. — L’expertise est. pra¬ 
tiquée dans les formes -habituelles par deux 
médecins experts de médecine ou de chirur¬ 
gie générale. Ceux-ci rédigent un certificat 
modèle n° 3 aii ayant soin de décrire minu¬ 
tieusement le siège et la nature des lésions 
et de conclure à la nature tuberculeuse et au~ 
cbractère d’activité de la maladie. Ils propo¬ 
sent le pourcentage de 100 p. 100. 

Lorsque -les experts concluent à la nature 
non tuberculeuse ou à la consolidation de la 
maladie, si l’intéressé contesté ladite conclu¬ 
sion et demande à être soumis à l'examen 
d’ün spécialiste, il est fait droit à cette de¬ 
mande et le spécialiste est consulté comme 
en matière de cas douteux. 

2° Cas douteux. — Les médecins experts -de 
médecine!, ou de chirurgie générale ne peu¬ 
vent se prononcer parce qu’ils douient j 

a) Soit de la nature tuberculeuse ues lé¬ 
sions présentées ; 

b) Soit de leur caractère d’activité. 

Dans J’uft et l’autre cas, le malade est sou¬ 
mis à l’examen d'un spécialiste qui voudra 
bien donner .sou avis sur . le point litigieux. 

Ce médecin pourra, s'il le juge nécessaire, 
demander, au médecin chef du centre de- ré¬ 
forme une 1 mise en observation qui sera effec- 
tuée dans les formes habituelles. Sou examen 
terminé, .11 rédigera son certificat d'expertise 
et conciliera, selon le -point de litige : 

a) A la, nature tuberculeuse ou non tuber¬ 
culeuse des lésions ; 

b) A leur consolidation où à leur non T conso- 
lidation. 1 

Sur. le vu de cet avis, les médecins experts, 
et la commission de réforme proposeront le 
pourcentage convenable. 

B. — Lésions consolidées. — Les lésions de 
tuberculose osseuse ou articulaire consolidée 
doivent donner lieu à un pourcentage spécial 
déterminé de la façon suivante : 

A l’évaluation normale de l’invalidité réelle 
appréciée ^conformément aux indications du 
guide-barême vient s’ajouter une majoration 
de 40, 15 nu 20 p. 100, suivant que l’intéressé, 
en raison'de la nature particulière de l’affec¬ 
tion, paraîtra teriu à plus ou moins de ména¬ 
gements. 

1° Cas non douteux. — L’expertise est pra¬ 
tiquée comme il est dit précédemment pour 
les lésions en activité par deux médecins ex¬ 
perts de médecine ou de chirurgie générale. 

Dans lés conclusions de leurs certificat» 
modèle n°, 3, ils font ressortir la nature tuber¬ 
culeuse d.ft l'infirmité, et son caractère de con¬ 
solidation. 

Puis ils évaluent d'une part l'invalidité 
réelle correspondant à l’impotence fonction¬ 
nelle, d’aùtre part, la majoration correspon¬ 
dant aux' ménagements nécessaires et fixent 
le pourcentage final par simple addition des 
deux éléments ci-dessus. 

Lorsque Tes experts' concluent à la nature • 
non tuberculeuse de la maladie ou à la con¬ 
solidation-: des .-lésions, si l’intéressé conteste 
ladite concAislôn et demande à être soumis a 
l’exàmèb d’un spécialiste, il est fait droit à 
cette demande et le spécialiste est consulté 
comme eii matièrë cle cas douteux. 

2° Cas- douteux. — Les médecins experts ne 
peuvent se prononcer parcë qu’ils doutent •. 

‘ a) Soit de la nature tuberculeuse, dès .lé¬ 
sions pr'sèntéés ; 

b) Soit de leur caractère de consolidation. 

. Dans l’un et l’autre cas, le malade sera sou¬ 
mis, -dans la formé prévue pour les cas dou¬ 
teux des lésions en activité, à l’examen d’un, 
spécialiste qui, après mise en observation, s'il 
y a lieu, donnera son avis : 

a) Sur la. nature tuberculeuse ou non*tuber- 
culeuse des lésions ; 

b) Sur leur consolidation ou leur non-con¬ 
solidation/ ’■ 

Sur le vu de cet- avis, les-mêdecins experts 
et la commission de réforme proposeront le 
pourcentage convenable. 

Les spécialistes seront ceux qui ont été an¬ 
térieurement agréés en -cette-qualité. • (Circu¬ 
laire ministérielle -ii 0 .38129 B 9/7 du 25 octo¬ 
bre 1919). - 

A défaut de ceux-ci, MM. les directeurs ; du 
service de santé des corps d’armée voudront 
bien en proposer d’urgence à mon agrément, 
-conformément aux~-prescriptions de la circu- j 
laire n» 64 E. M/P du .15. mai 1925. 



Absorption, Dig-estion, Défécation 


EST OIWAO et INTESTIN Fatigués ot 
Guéris j 

PAR LES _ 

, Par leur forme, par leur arôme, agissent mieui que les laxatifs. 
FIÈVRES, NAUSÉES, RENVOIS, CONSTIPATION, ETC-.^a 
’t/na cuillerée à café aux repas. - 34, Bonlev. de Cliohy, PARIS. 


Grains CHARBON TISSOT 


Les derniers livres parus 

La Blennorragie chez l’Homme et chez la 

Femme — d>' cattier — Chez Maloine, à 

Paris. 

Cette étude médico-sociale de la blenor- 
ragie est un livre de technique extrême¬ 
ment précis dans sa partie clinique, "où sont 
envisagés, avec soin et compétence les loca¬ 
lisations aiguës et chroniques blennorragi¬ 
ques, leur évolution et leur uditement Les 
praticiens y trouveront de judicieux -conseils 
fruits d’une expérience éprouvée. Nous leur 
conseillerons cependant moins vivement 
que l’auteur, la pohrsuite du gonocoque in¬ 
tra-utérin,. estimant que cette thérapeutique 
et la manipulation de la sonde intra-utérine 
doivent, pour des raisons d’élémentaire pru¬ 
dence, demeurer du : ressort « exclusif . » du 
spécialiste. 

Les considérations originales de prophy¬ 
laxie sociale et individuelle auraient gagne* 
à être diffusées dans un petit opuscule pour 
le public, où elles auraient certainement 
remporté ùh succès mérité. 

Dans la' quatrième édition de son ouvrage, 
que nous lui souhaitons prochaine, nous es¬ 
pérons que le. docteur Cattier nous parlera 
plus longuement de la bactériothërapie » -lo-. 
cale », qui semble (s’il faut en croire les 
récentes communications présentées aux- so¬ 
ciétés savantes), appelée à côté/ des traite¬ 
ments -habituels à un bel avenir. — J. S. 
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des Docteurs ANTHEAUME et B0DR 

4, place Bergère, RUÇIL (8.-?t-0.) Tél. 17 

TRAITEMENT 

des AFFECTIONS NERVEUSES 
des PSYCHOPATHIES 
èt des MALADIES de la NUTRITION 

Kl aliénés, ni contagieux Prix forfaitaire sans supplément 



ÉTABLISSEMENT THERMAL de POUGUES -LES" EAUX 


(NIÈVRE) 

Station des Dyspeptiques, des Neurasthéniques, des Convalescents 

CASINO, THÉÂTRE, DANCING, TENNIS, FÊTE^en PLEIN AIR, etc 
Splendide Hôtel et Hôtel du Pprc administrés par ta Compagnie des Eaux de Pougues. 


Vous n’avez pas encore fait 
la vraie Zomothérapie 
si vous n’avez pas employé la 

ZOMINE 


du Professeur CHARLES RICHET 


^«tdun! CHARLE 

te T $Culaire > cru, pur, sec et total, 


18 p * us ac tif que la viande crue 


f'- HEZ le tuberculeux qui prend 
de la ZOMINE, la peau et 
les muqueuses se recolorent, l’état 
général s’améliore, l’appétit renaît. 
Puis, la fièvre s’atténue, la toux cf 
l'expectoration diminuent, les ba¬ 
cilles de Koch deviennent plus 
rares ou disparaissent. 












































CLINIQUE SANATORIUM 

Château de Port-Neuf 


Les malades trouoent au Château 
de Port-Neuf le confort le plus mo¬ 
derne dans un site agréable. L’Eta¬ 
blissement est situé en bordure de 
la mer et il est entouré d’un immense 
parc très boisé. 

Prix extrêmement modérés, infé¬ 
rieurs a ceux de la plupart des 
hôtels. 


directrice-Propriétaire, Château 
de PORT-NEUF, La Rochelle 
(Charente-Inférieure). 


Thèses de Paris 


Mardi 30 juin 

Ghapant, G. : Les moyens de protections à 
Utiliser en radiologie. — Brennan, P. (exter¬ 
ne): Traitement de l’hémophilie par injections 
intra-veineuses. — Gallois P. ; Etude de l’én- 
âocardite maligne. —.Troyaux M. :■ Artérite et 
gangrène syphilitique des membres. — Suau •. 
Variations du métabolisme basal au cours 
■du pneumothorax thérapeutique. — Garasso 
M. : Augustin Belloste (1654-1730). — Dancli- 
nian : La cryothérapie dans les métrites. •— 
Baillar,geat L. : Variations associées du ra¬ 
chis. — Evra.in : Etude clinique des troubles 
aïigineurotiques chez le nourrisson. — Leli- 
mans : Etude de la gangrène de la .peau (pre¬ 
mière enfance). — Bartman- J. : Etude du 
' lupus pornio. — Lemôine J. : Traitement de 
Blà-syphilis par voie buccale (nouveau compo¬ 
sé arsenical). — Minitch : Etude de la tuber- 
|V. c'ulose de la verge. — Mathieu P. : Etude cli- 
b . nique des syndromes utéro-anémiques de la 
■ moelle avec urémie. — Etude du traitement 
l ambulatoire des ulcères variqueux (M. Verny, 
ic externe). — Bonnay R. : Etude des cirrhoses 
■^alcooliques hypertrophiques. — Mlle Ri- 
p chard : Etude de la pleurésie à gonocoques. 
L —Mlle Ciirtil :'Etude-.du traitement iodé de' 
la tuberculose pulmonaire. — -Vuillemard P. 
Les antécédents des pleurésies. — Bizette . 
g' Des contre-indications d’ordre rénal chez les 
ïy , cardiaques, — Pavlovitch A. : Le somnifène 
;,-V’en_injection intra-veineuse. 

Jeudi 2 juillet 

Mlle Iliesco : Dn pronostic dans l’infection 
■^puerpérale. — La Biirthe : L’investigation'tru- 
■' dique des phénomènes électriques accompa-- 
P- gnant la contraction musculaire est-elle possi. 
S; ble ? — Puech G. : Le kala-azar- d'origine 
Ë?. française. — Labadille Ch. : Les anévrismes 
Ëgçde l’oreillette gauche. — Welser : La myoçar- 
die. — Fo.ugerat : L’homme et la lumière. — 
$■:- Neis P. : la goutte aiguë du rhinopharynx. — 
•" Corneau (;. : .De la péricardite tuberculeuse. 
— Dupuis A. : Etude de l’action, de la pilocar- 
pine dans la rétention d’urine. — Breton P. : 
Etude de la gravité de la. syphilis d’après la-' 
souche -'syphilis., conjugale). 


Les Assurances sociales 

EN POLOGNE 

Elles n’ont satisfait ni les médecins ni les malades 


La loi sur les assurances sociales polo- 
'naise fonctionne depuis trois ans ; voici 
ce qu’on e-n pense en Pologne. Les lignes 
que nous donnons ci-dessous ont été lues 
à la tribune de l’Académie de Médecine 
par M. Baczkiewicz, président de la Cham¬ 
bre supérieure des. médécins de Pologne : 

Cette loi dans sa conception n’a jamais 
satisfait ni les médecins, ni les malades. 
Conformément à cette loi, les Caisses des 
malades agissent déjà depuis trois années 
et embrassent de plus en plus, de vastes 
cercles de la population, parce que tous 
les citoyens, qui reçoivent des gages et des 
salaires sont obligés d’appartenir aux 
Caisses de leur payer des cotisations. 

De cette façon, prochainement, presque 
75 % de la population devra appartenir aux 
Caisses, et, si nous ne comptons pas les 
indigents, dont les Caisses ne s’occupent 
pas, il ne restera plus qu’un faible pour¬ 
centage pour la pratique libre ou, pour 
mieux dire, la médecine libre n’existera 
plus. 

Les Caisses ont organisé leur traitement 
sur le système des ambulances, des hôpi¬ 
taux et, en outre, des médecins de quar¬ 
tiers, qui soignent les malades à domicile 
sans libre choix et sans tarif à la visite. 

Dans des conditions pareilles - presque 
tous les médecins deviendront des employés 
payés en gros : la concurrence' généreuse 
disparaîtra et nous assisterons au désin¬ 
téressement pour la science et la pratique. 

Au surplus, puisque les Caisses pendant 
la maladie paient des secours, le médecin 
doit apparaître devant le malade non pas 
comme un ami, auquel on peut se, confier, 
mais comme un contrôleur, ou au îïioins 
.comme un. surveillant obligé. C’est une 
mission qui n’est pas agréable. 

Le souci de sa vie et de sa santé est un 
privilège individuel et on ne peut pas le 
confier à une organisation sociale pareille. 
Ces sentiments si.vifs et si délicats ne doi¬ 
vent pas être satisfaits par des soins fon¬ 
dés sur desidéès rudes et basés sur une or¬ 
ganisation 'qui semble être industrielle ou 
tout au moins bureaucratique. Pour la. 
population moins intelligente et moins ri¬ 
che, on pourrait créer une organisation de 
secours, mais basée sur le principe du li¬ 
bre choix au médecin et du tarif à la vi¬ 
site. -, .... 

Il n'est pas étonnant que les assurés et 
les médecins, les uns et les autres manifes¬ 
tent'de temps en ternp-s, leur mécontente¬ 
ment. Dans de pareilles conditions, c’est 
précisément l’Union des Médecins qui doit 
protéger les intérêts médicaux en prenant 
en même temps en considération les be¬ 
soins des malades. 

Les fréquents symptômes de méconten¬ 
tement aussi bien du côté des assurés que 
du côté des médecins -ont provoqué à la 
Diète une motion tendant à la révision de 
cette, loi e t le Gouvernement s’en occupe. 



Pour semer utilement... 

Pour ensemencer utilement l’intestin... 

il faut des ferments lactiques sélectionnés et vivants. 

Les Ferments Lactiques de 

la YAOURTINE 

sélectionnés rigoureusement sous le contrôle constant 
du laboratoire, fortement concentrés en culturé sèche 
isolés de l'air extérieur par un enrobage spécjal 

(Procédé NESTLÉ) 

se conservent longtemps à l’état de vie 

Forme DRAGÉE Forme GRANULÉ 

L'ttêr. et Échantillons: iô.’Rus Saint-Gilles, Paris (3’). RC. Seine 197.772 


Le moyen de faire soi-même un cric rapide 

La manœuvre du cric, lorsqu’on veut 
soulever une voiture pour effectuer quelque 
réparation aux roues ou pour vérifier plus 
commodément le dessous du châssis, si 
l’on n’a pas de fosse à sa disposition, est 
toujours assez longue. Il existe bien des 
crics à manœuvre rapide, fnais, en géné¬ 
ral, c’est un outil auquel on ne prête pas 
assez d’attention et F automobiliste se -con¬ 
tente, -la plupart du temps, d’un cric quel¬ 
conque, qui ne tient pas toujours les pro¬ 
nostics du prospectus. 

On peut agencer facilement un système 
de levier en bois de forte section, qui per¬ 
mette la levée rapide de la voiture, très fa¬ 
cilement d’ailleurs si l’on s’arrête à des 
voitures légères. Pour cela on fixe, au 
moyen de vis ou de fortes pointes,-un mor¬ 
ceau de chevron sur un socle constitué par 


échancrure 


encoches 



une pièce de bois coupée dans un madrier. 
Sur ce chevron' on cloue deux' montants 
verticaux qui, à leur partie supérieure, se- 
ront traversés par un axe terminé de cha¬ 
que côté par une partie filetée recevant une 
rondelle et un écrou. 

On coupe Sans un morceau de madrier 
ou de planche de bcris dur la barre hori¬ 
zontale, qui est percée d’un trou, de maniè¬ 
re que les liras de levier soient inégaux. Le 
petit bras porte une échancrure qui sert de 
repos à, l’essieu qu'on veut soulever ; le 
grand bras porte des encoches comme Cel¬ 
les que l’on trouve sur les serr,e-joirits -des 
menuisiers. 

Dans ces encoches -vient se placer une 
pièce en fer rond en forhie d’U très allon¬ 
gé ; les deux extrémités sont forgées, apla¬ 
ties percées d’uri trou, de manière à pou¬ 
voir -s’articuler sur les extrémités d’un axe 
monté dans la pièce omi maintient les deux 
montants verticaux. 

La manœuvre de Pappareil se comprend 
immédiatement -en regardant lé - croquis. 
On appuie à ce moment sur le grand levier 
et on soulève la voiture, que l’on monte à 
la hauteur voulue, en plaçant l’étrier, dans 
l'encoche appropriée. 

On opère ainsi très rapidement- avec un 
appareil facile à construire, qui demande 
uniauemenl une certaine quantité de bois 
de forte section si l’on veut avoir un cric 
robuste. WEISS, Ing. E. C. É. 


Santaloi - Salol — Urotropine 

Antigonococcique 
Diurétique — Analgésique 
Antiseptique 



BLENNORRAGIE \ PYÉLITES 
CYSTITES Pyélo-Nêphrites 
NEPHRITES I PYURIES 

8 à 12 Capsules par jour. 

LABORATOIRES du D r IH. LEPRINCE 

62, Rue de la Tour, PARIS (16«j 

V eT ™UT.B PH.eM.C.XS V 


On a dit de I’ .< INFORMATEUR MEDICAL . 
.qu’il était 1’ « Exceisior >, de la Médecine, ce 
n’est pas un maigre compliment qu’on lui 
fait. Il est vrai que notre Directeur a acquis 
comme Rédacteur à « Exceisior », la compé¬ 
tence professionnelle qui lui était nécessaire 
pour donner à V « INFORMATEUR MED! 
CAL », l’originalité attrayante qu’on lui 
connaît. 



Laboratoires DEGLAUDE 


I Granules deCatillon 

Ë A O.OOi EXTRAIT TITRÉ Dg 

• C'e- 


STROPHANTUS 


___granules qu’ont été faites les observations discutées à l'Académie en 1889; elles • 

prouvent que 2 a 4 par jour donnent une diurèse rapide, relèvent vite le coeur affaibli, dissipent • 

ASYSTOLIE, DYSPNÉE, OPPRESSION, ŒDÈMES, Affections MITRALES, CARDIOPATHIES desENFANTS et VIE1LLAR DS.etc. J 


Effet immédiat, - 


ai intolérance ni vasoconstriction, — on peut en faire uc 


{Granules <1 

5 Ton 


STROPHANTINE 


i deCatillon à 0.0001 1| 

Toniqne du Cœur par excellence, tolérance indéfinie 5 

2 Nombre de Strophantus sont inertes, d’autres toxiques; les teintures sont infidèles, exiger la Signature CATILL0N 2 
• SU*de t'Staiimit de (Médecine pour "ÿtropbantm et $tropbantine”, Médaille d'§r £xpot. unir. IS00. • 

iaaaaaaaaaaae-- —.- -• - --- 


■ Boni* St-Martin F 


LA 



les crises douloureuses de l’estomac de 
toute origine, mieux que ne font les 
alcalins couramment usités : bicarbo¬ 
nate, craie, magnésie, etc. 


ÂPPÂtl* BRUSQUEMENTlesv 

qui terminent les cri 


s vomissements 
1 qui terminent les crises tardives, 
les vomissements pituiteux des 
alcooliques, les vomissement* 
des nourrissons. 

üimillllP rHYPERSECRETION,active 

■0MBMUUW l’élimination gastrique et 
modifie favorablement le 
chimisme gastrique. 

LABORATOIRES P. LONGUET, 34, rue Sedaine — PARIS 






















































| GILIMIIE DW DOCTEUR 

j Grand roman de Moeurs médicales 

| Par Johanès GRAVIER. 

(suite) 


Comme il arrive en pareille circonstance, 
où l’on veut se presser, l’ex^commissalre- 
priseur met une maladresse et un'temps in¬ 
fini à décacheter l’enveloppe. Les deux fem¬ 
mes trépignent. "Légèrement impressionné, 
^ans savoir pourquoi, il déplie la lettre et 
commence .à la parcourir. 

Sa femme et sa fille, qui le regardent avi¬ 
dement, le voient s’arrêter et froncer le sour¬ 
cil ; Christiane sent son cœur se briser. 

— Qu’est-ce que tout ce charabia veut dire ? 
Lis donc, Anna. Je h’y comprends rien. 

Mme Desenne prend la missive : 

. « Cher monsieur et ami, 

» Excusez mon retard à vous écrire ; il 
n’y a vraiment pas de ma faute, et je n’ai 
attendu si longtemps que pour vous donner 
une réponse définitive, que je ne puis 
malheureusement pas vous envoyer maigre 
tout mon bon vouloir. 

» Je' n’ai pas encore le consentement de: 
mon père; qui ne s’attendait pas d’ailleurs à 
nia venue. Il a été obligé de partir pour af¬ 
faires urgentes et ne reviendra que demain 
ou après-demain, où je lui reparlerai sérieu¬ 
sement. - 

» Mais aussitôt que j’aurai une réponse, je 
m’empresserai de vous l’écrire. Elle ne peut, 
d’ailleurs tarder, malgré ce contretemps que 
-je' suis le premier à déplorer. 

. « .Cependant, il faudra peut-être encore 
quelques jotirs pour une solution définitive. 
Mais, -je vous le répète, je vous-préviendrai 
I aussitôt. 

» Excusez ia brièveté de ce billet par la 
nécessité de le'faire partir par l’unique cour¬ 
rier du soir. 

» J’espère que vous êtes tous trois en bonne!, 
santé. Présentez, je vous prie; mes plus res¬ 
pectueux hommages à Madame et Mademoi¬ 
selle DeSennè, -et croyez-moi votre très dé¬ 
voué, » D r Trlaïoup ». 

• Cette lecture achevée, tous trois se'regardè¬ 
rent un instant, silencieux. La première, 
Mme Desenne à-son mari : 

— Qu’est-ce que tu en dis ? 

— Et toi ? — Je trouve, cette lettre bizarre, 
très bizarre même. 

— Pourquoi' î dit Christiane, qui, comme 
toutes les amoureuses, prenant leurs désirs 
pour des réalités, n’aiment point aller au 
fond dés choses et se contentent de la forme. 
Cest très simple. Son père est absent. Il at¬ 
tend son retour- pour lui demander son con¬ 
sentement. 

— Sa- lettre ne signifie pas cela. — Si ma¬ 
man. 

— Non, sa lettre no dit pas ,cela. 

— Je'suis de l'avis de ta mère. Cette lettre- 
ne véut rien dire. Entortillée, hésitante. 

— Confuse comme un mensonge... 

— Oh ! petite mère ! - 

— Elle ne semble avoir été écrite que pour- 
déguiser la pensée de son auteur. « Je n’ai 
point encore le consentement de mon père », 
écrit-il. Il l’a donc demandé et on lui a re¬ 
fusé ? C’est probable, puisqu’il ajoute ‘ « Je 
lui reparlerai sérieusement », 

-- Non, « parlerai », 

- Jé sais lire, ma fille, regarde toi mêihe. 

—. f Reparlerai », c’est vrai, gémit Chris¬ 
tiane, 

~ Lé reste de sa lettre est d’ailleurs sur 
Ce ton énigmatique et incohérent. 

— D’autant plus singulier de la part du 
docteur que tous les billets que j’ai reçus 
de lui sont la netteté, et la précision même. 

' Enfin, dans les termes où nous sommes, 
sa lettre ne devrait-elle nas refléter jusque 
dans la correction et le choix des phrases je 
ne‘6ais-quelle sympathie affectueuse,- voilée, 
mais sensible. Au lieu de cela, un court bil¬ 
let, et pour finir, une sèche et banale for-' 
mule de politesse .pour moi et pour Chris¬ 
tiane. Pas plus. C’est étrange ! 

Mme Desenne relit, la lettre : 

— Plus je la vois, plus elle me semble 
drôle. « Cette réponse définitive ne peut tar¬ 
der, mais que nous devons peut-être atten¬ 
dre quelques jours encore ». À quoi'cela ri¬ 
me-t-il ? Soit, son père voyage, un peu loin 
sans doute. Je croyais pourtant avoir entendu 
-dire par le doeteür lui-même, qu’il était très 
casanier. En tout cas, sa mère est à la mai¬ 
son. Forcément, le docteur lui a fait part 
de son projet. Pourquoi cette femme, si elle 
approuve l’union .projetée, ne nous envole- 
t-elle pas quelques- affectueux compliments 
par l’entremise de son fils 1 

— C’est juste. 

— Le docteur aurait d-û écrire aussitôt dans 

• l’hypothèse, 'puisque son père était parti. Il 
aurait dû écrire une lettre dans., ce sens : 

« Je n’ai pas encore'Vu mort père, lui qui ne 
se dérange jamais était-absent par hasard 
pour affaires urgentes, mais il n’y/.a-là qu’un 
retard insignifiant que jé déplore, j’ai déjà 
parlé à ma mère, etc.,'etc. » Tout cela ine 
semble oacher quelque chose"! 

— Quoi, maman ? 

— Le sais-je, ma "pauvre fille ? - 

Cette singulière missive les consterne tous 
les trois, tant il se dégage de^sa teneur je lié 
sais quelle impression de/.çayfetèré' et de ca¬ 
tastrophe. Cette lettre, que le docteur n’a 
voulu qu’évasive et dilatoire, révèle» par-son 
incohérence le trouble de .son.âme. 

Christiane, malgré "sa foi. robuste d’ingé¬ 
nue amoureuse; - ne - peut- que . sé : ranger a 
l’opinion de ses.--parents. Plusieurs fois elle 
relit la lettre ; des larmes, -à .la fin, lui rem¬ 
plissent les yeux. Elle 1 se - sauve 'dans- sa 
chambre -pour éclater à .-son aise. Pauvre 
enfant, qui croyait l’amour chose douce, lé¬ 
gère et charmante. , (A suivre.) 


Liste des Mémoires et Ouvrages 
présentés aux Concours des prix proposés 
par l’Académie de Médecine 
pour l’année 1925 


Prix Alvarenga de Piauhy (Brésil) 

N” 1. Méningocèle occipitale congénitale. 
Devise : « Gloria Galliœ ». 

N° 2. Guerre et pathologie mentale, 1914- 
1918 : « L'enseignement est une amitié ». 

N" -3. Contribution à l’étude de la valeur 
clinique et thérapeutique de l’examen du 
suc gastrique et de l’examen des selles dans 
les maladies de .l’estomac et de l’intestin. 
Devise : « Labor omnigt vincil. » 

Prix Aposïoli 

N” 1. Ea paralysie infantile. ' Contribution; 
à l’étude de son traitement par les agents 
physiques et l’orthopédie, par M. le'docteur. 
Pierre Séguin, de Paris. 

Prix Argot 

N* 1. L’ « Amibiase intestinale » et ses lo¬ 
calisations extra-intestinales. Devise : yc 
Opeér bios bpavis yc d 2 ’ F-'pvy .pranca. y. 

N° 2. Contribution à l’étude deS'réactions 
appendiculaires de l’involution pubertaire 
féminine. Devise : Par le fait, ma solution 
<lu problème rappellera, à beaucoup l'œuf de 
Christophe Colomb... ( Schopenhauer, Le fon¬ 
dement de la morale, Introduction). 

N° 3. Contribution à l’étude dés injections 
huileuses, massives, dans ia plèvre, par M. 
le docteur A. Bernou, de Châteaubriant (Loi¬ 
re-Inférieure). 

Prix Françojs-Joseph Audiffred 

N° 1. L’influence des injections sous-cuta¬ 
nées d’extrait splénique sur l’évolution de la 
tuberculose expérimentale, par M. le doc¬ 
teur Bayle, de Cannes. v • 

N* 2. Méthode d’organisation sociale, ba¬ 
sée sur la justice par M. G.' Piéton, -de Noi- 
sy-le-Grand (Seine-et-Oise). 

N’ 3. Méthode de.!traitement -contre la tu¬ 
berculose, par Mme Rose Bertrand, à Piquet 
(Gironde). ’ ' 

Prix du BSron Barbier 

N° 1. La peste en Algérie. Epidémies de 
peste dans la: Régence d’Alger, cas de peste 
survenus dans ia colonie' de 1899 à 1924, par 
M. le. docteur Lucien Raynaud, inspecteur 
général des -services de l’hygiène et de ia 
santé publique en Algérie. 

Prix Berraüte 

N" 1. L’ionojnicromètre et son emploi pour 
'étude du rayonhement gamma dans le 
raitemeat du cancer, par MM. les docteurs 
i.ucieri Mallet, radiologiste des hôpitaux de 
Paris et Gaston Danne, de Gif (Seine-et-Oi- 
e). 

Prix Louis Boggio 

N° 1. L’iodüre de potassium dans la tu¬ 
berculose pulmonaire, par. M. le docteur J. 
Filliol d’Argentât (Corrèze). 

• N° 2. La réaction de fixation dans la tu¬ 
berculose, par M. . le docteur Achille Urbain, 
de Paris. 

N* 3. Série de- travaux sur la tuberculose 
humaine, par M. le docteur Robert Debré, 
professeur agrégé- à la Faculté de Médecine, 
Paris. 

N° 4. Sur ia nutrition -carbonée du bacil¬ 
le tuberculeux, par M, Albert Frouin et Mlle 
Maglls Guiilaumiê, de Paris. 

Prix Mathieu Boürceret 

N* 1. L’action des raryons X sur la coagu¬ 
lation sanguine ; étude expérimentale et 
clinique, par M. le docteur André Ravina, 
chef de clinique à la Faculté de Médecine 
de Paris. 

N° 2. Recherches sur les vaisseaux san- 
'guins capillaires de l’homme et sur la cir¬ 
culation dans les vaisseaux superficiels des 
téguments, par M. le docteur A.-C. Guillau¬ 
me, de Paris. 


» Le plus Puissant Reconstituant général 


HISTOGENOL 
Naline 


I 


(Médication Arsenlo-Phosphoréo 
à base de Nuclarrhine). 

Indications de la Médication 
Arsenicale et Phosphorée organique 

TUBERCULOSE, BRONCHITES 

LYMPHATISME, SCROFULE _ 

ANÉMIE, NEURASTHÉNIE, ASTHME, DIABÈTE, AFFECTIONS CUTANÉES 
FAIBLESSE GÉNÉRALE, CONVALESCENCES DIFFICILES, etc. 

FORMES : Elixir. Emulsion, Granulé. Comprimé! 

Littérature et Echa ntill ons : Etablissements MOTTNE Y RAT, 

«a. Une dn Chemin-Vert, à VTLLENEUVE-la-GAJtE NNE, ;ru St-DENIS 
^| R. 


’ANÉES Mm 


Prix Henri Buignet 

N° 1. Les eaux minérales radio-actives, 
par MM. les D" Piéry, professeur agrégé et 
Milhaud. chef de laboratoire 'de thérapeuti¬ 
que, à la Faculté de Médecine de Lyon. 

N" 2. Série de mémoires relatifs à l'ap¬ 
plication . des ..sciences chimiques, à, l’étude; 
des sérums et en particulier à la! loqalisation 
des propriétés spécifiques dès i’iimiunsérums, 
par M. le D' Maurice Piëttfe, de Paris. 

N' 3. Guide pratique -pour l’analyse du 
sang, par M. Douris, professeur à la Faculté' 
de Pharmacie de l’Université de "Naiicy. 

N " 4. Série • de travaux comportant, des 
applications de la chimie et de la physique 
aux sciences médicales,, par M. le D r A. 
Berthelot, chef de laboratoire à i’Tnstitut 
Pasteur, Paris. 

N" 5. Travaux relatifs aux tranformations 
dans l’organisme des. matières ,grâsse,s, .dés¬ 
hydratés de carbone : et de diverses subs¬ 
tances d’intérêt thérapeutique, par M. René 
Fabre,. pharmacien-chef de l’hôpital Neckèr, 
Paris. 

V fi. Nouveaux principes de pathologie 
interne d’après l’état de la chimie physique 
en 1923. Devise : « Audaces forluna ' ». 
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Les théories évolutionnistes sont illégales aux Etats-Unis 


Un instituteur américain ayant développé les théories évolutionnistes a été poursuivi comme ayant enseigné une doctrine contraire aux lois. Ce procès a créé en Amérique 
un énorme mouvement d’opinion. Les photographies ci-dessus représentent "én haut et de gauche a droite: William Bryan qui a été l’instigateur des poursuites ; 
au milieu l’instituteur Scopes qui a été condamné mardi dernier à 500 dollars d’amende pour son enseignement évolutionniste. La photographie de droite est celle d’une 
bibliothèque de propagande anti-évolutionniste installée en plein vent. En bas et dé bauche à droite : le juge chargé de défendre l’accusation. Au milieu : une jeune 
descendante de Darwin qui fit le voyage d’Amérique pour assister au procès. A droite : deux jeunes sportives de Dayton, ville où se déroula le procès, et qui ont 
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AU CONGRES DE MEDEC INE DE NANCY 

LA GANGRÈNE PULMONAIRE AÉTÉ L’OBJET DE DEUX RAPPORTS TRES DOCUMENTES 


A BEZAN ça N & DE JONG ONT ÉTUDIÉ LES FORMES CLINIQUES 
ET LA PATHOLOGIE DE LA GANGRÈNE PULMONAIRE 


L’Etiologie générale de la Gangrène pulmonaire 


MM. JACQUES PARISOT & GAUSSADE ONT EXPOSE LES DIFFERENTS 
TRAITEMENTS DE LA GANGRÈNE PULMONAIRE 


Le traitement par les injections intra.bronchigues 


Il semble bien,, disent MM. F., Bezançon 
et de Joug, d’une façon générale que l'al¬ 
véole pulmonaire sain, qui se laisse si 
facilement envahir par les germes aéroibies 
tels que le pneumocoque, offre plus dé 
résistance à l'envahissement par les ger¬ 
mes putrides, et les infections gangréneu¬ 
ses sont beaucoup plus rares que la pneu¬ 
monie ou 1a. broncho-pneumonie banale. 

Le plus souvent les infections putrides 
sont secondaires, et l’on peut diire qu’en 
pratique la cause la plus fréquente d’appel 
des infections putrides est la dilatation 
des bronches. Ceci n’est pas extraordi¬ 
naire, si l’on se rappelle qu’il existe au 
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niveau des dilatations bronchiques des 
conditions de stagnation particulières, des 
exsudais qui permettent aux anaérobies 
de se développer, et si on considère d'au¬ 
tre part que la branche dilatée prolonge, 
pour ainsi dire, jusqu'au sein du pcùreri- 
chyme pulmonaire le milieu septique que 
forme le système bronchique supérieur.. 

Il est curieux de noter par contre la ra¬ 
reté relative de l’infection putride des ca¬ 
vernes tuberculeuses. Certes les observa¬ 
tions de Veillon. et Repacci, de Courcoux 
et Lelong, de Lemierre et Léon Kindberg, 
etc, nous ont montré la possibilité de 
celle-ci. On doit reconnaître pourtant que 
par rapport au nombre formidable d’indi¬ 
vidus présentant des cavernes tubercu¬ 
leuses, infimes sont les cas d’infection pu¬ 
tride de çelles-ci. Cette résistance n’est pas 
pour nous surprendre ; elle fait partie de 
la résistance générale que présente la ca¬ 
verne tuberculeuse aux infections secon¬ 
da ires, comme l’un de nous l’a montré 
avec Chevalley. Le crachât nummulaire 
pelotonné du phtisique ne'renferme .guère 
comme germes que le bacille tuberculeux. 
La rhison de cette résistance à l’infection 
putride de'la caverne tuberculeuse, qui 
contraste avec-la facilité extrême avec 
laquelle les mêmes germes infectent les 
cavités bronchectasiques, s'explique en 
réalité par le fait que dans la tuberculose 
pulmonaire il y a avant tout des lésions 
pulmonaires et que la bronche, à l'excep¬ 
tion de la bronche terminale du lobule, 
n'est guère dilatée et .par suite peu infec¬ 
tée. 

Le mécanisme de l'embolie vasculaire 
par des microbes anaérobies explique faci¬ 
lement les infections putrides pulmonaires 
secondaires à un foyer putride existant 
dans une- autre région de F organisme. La- 
thèse de Guillemot nous a montré l’impor¬ 
tance de l’otite moyenne avec mastoïdite 
et parfois thrombose des sinus. La suppu¬ 
ration utérine»<ra péri-utêrine, notamment 
celle consécutive aux avortements provo¬ 
qués (Mouchotte, Jeannin),. les cancers de 
l'utérus infecté, les cancers de l’intestin 
traumatisé par une intervention opéra¬ 
toire (Pevroit et Milian), l'appendicite 
(Dieulafoy), les ulcérations typhiques 
(Lesieu.r .et, Froment), les lésions nécroti- 
ques- de La peau telles que les escarres 
peuvenit se compliquer ainsi de gangrène 


pulmonaire. Dans un cas que 'F un de nous 
a observé, la gangrène pulmonaire fut con¬ 
sécutive à une contusion abdominale gra¬ 
ve par écrasement. Dans-un certain nom¬ 
bre de cas il n’existe pas ailleurs de foyer 
putride, mais on saisit nettement la mi¬ 
gration des germes pu a ides entr aînés par 
un corps étranger dans les voies aérien¬ 
nes. C'est par un mécanisme du même 
ordre que s expliquent les gangrènes pul¬ 
monaires chez les sujets atteints de para¬ 
lysie du voile du palais, les aliénés et les 
paralytiques grabataires. 11 s'agit ici de 
véritables broncho-pneumonies de déglu¬ 
tition. Cette pénétration des germes -putri¬ 
des par les . voies- aériennes s’explique 
assez facilement dans les observations si 
intéressantes de gangrène pulmonaire con¬ 
sécutive à un phlegmon de l’amygdale ou 
encore à l’amygdalectomie. Il semble qu’en 
Amérique no.i animent cette complication se 
voit relativement fréquemment et l'on peut 
se demander si ce fait n’est pas. dû à- 
i'anesthésie trop complète, avec abolition 
des réflexes, chez des sujets ainsi opérés. 
Il semble qu’en France, où l’on -opère le 
malade assis et où on lui fait pencher la 
tête en avant pour empêcher la, déglutition 
des débris de végétations adénoïdes-ou 
d’amygdales aussitôt, celles-ci enlevées, et 
où on cherche surtout' à ne pas pousser 
l’anesthésie trop loin, cette complication 
soit infiniment plus rare. 

Oh peut- admettre que c’est également 
par pénétration directe dans 'les voies 
aériennes des germes putrides que s’expli¬ 
quent les quelques observations de gan¬ 
grène pulmonaire consécutive à l’avulsion 
de dents très infectées sous anesthésie 
générale [cas de Lereboullet, Faure-Beau¬ 
lieu et Po-yet, cas de Dévie et Ravault], 
D’ailleurs on peut se demander si- la pyor¬ 
rhée alvéole-dentaire dont on connaît la 
fréquence ne serait pas à rechercher, avec 
plus' Se soin, dans beaucoup d'observa¬ 
tions, en apparence primitives, et où il 
s’agirait alors, soit d’une infection descen¬ 
dante par voie aérienne, soit d’une infec¬ 
tion sanguine, analogues à celles qur se 
produisent dans les cas que. nous venons 
d’étudier. 

Restent les gangrènes' pulmonaires dites 
primitives. On a incriminé tout d’abord la 
diminution de résistance de l’organisme 
par les intoxications chroniques comme 
l’alcoolisme ou par le diabète. Mais dians 
beaucoup d’observations on ne trouve rien 
de semblable. Il semble également que l’on 
ait fait jouer un rôle excessif à la grippe 
dans l’étiologie de la . gangrène pulmo¬ 
naire. En réalité on appelle souvent grip¬ 
pe le début même de la maladie, la période 
qui précède l'apparition des signes évi¬ 
dents de foyer pulmonaire. Il ne semble 
pas que les infections putrides aient été 
fréquentes: comme complications post- 
grippales au coùrs de la grande épidémie, 
comme les broncho-pneumonies dues aux 
aérobies. Il est possible que nous appe.- 
lions grippe des modifications mystérieu¬ 
ses de la virulence microbienne générale 
qui nous sont révélées par l’observation 
sans que nous puissions en quoi que ce 
soit en définir les causes. Dans certains 
cas des modifications de l’état général lo- 
- cal du poumon semblent - jouer un rôle ; 

, ainsi la plaie pénétrante de poitrine, les 
contusions thoraciques graves provoquent 
des lésions hémorragiques qui peuvent 
favoriser ce développement de l’Infection 
putride TAchard et Rouillard, Achard et 
Velter, Dévie et Ravault], Ici la gangrène 
pulmonaire se rapproche de-, ce que nous 
avons appris par la gangrène gazeuse des 
membres qui semble se développer plus 
facilement au niveau des plaies où la des¬ 
truction musculaire formait une véritable 
bouillie hémorragique. "Les altérations lo-, 
cales dues à l’inhalation de gaz irritants, 
déjà ponnues autrefois dans les cas appe¬ 
lés gangrène des vidangeurs, et que nous 
avons vues si souvent provoquées pendant 
la guerre par les gaz de combat, notam¬ 
ment par l’ypérite,' ont pu être incrimi¬ 
nées. 

Enfin on a dit que la gangrène pulmo¬ 
naire pouvait succéder à une broncho- 
1 pneumonie ou à une pneumonie, mais il 
y a là confusion de termes : la manifesta¬ 
tion nutride est pour une. part, bromeho- 
pneumonique et. le début ressemble plus 
ou moins à celui de toute broncho-pneu- 
-nnomiie. 


L’injection iritra-bronchique, -telle que 
l’a, pratiquée polir la. première iois Gui- 
sez, est, dans 1 état actuel de nos connais¬ 
sances, , écrivent MM. Jacques Pai isot et 
Gauissade, le seul, procédé qui permette 
d’atteindre sûrement et à doses médica¬ 
menteuses suffisantes un poumon ou mê¬ 
me un lobe pulmonaire déterminé. La 
œchmique en est calquée sur celle de l'in¬ 
jection trans-glottique elle utilise les 
mêmes solutions huileuses antiseptiques et 
nécessite également l’anesthésie locale, 
pour éviter la toux ; mais elle en diffère 
par 3 perfectionnements importants, sa¬ 
voir : Remploi d’une très longue canule 
qu’on fait descendre jusqu'à la bifurcation 
bronchique ou même la grosse -bronche ; 
l'injection sur le malade"' non p.us assis, 
mais dans le décubitus latéral] pour favo¬ 
riser l’écoulement du médicament vers le 
côté atteint : enfin l’administration de do¬ 
ses médicamenteuses massives de 20 cm3 
au minimum. Comme Font démontra en 
effet depuis longtemps les travaux de Cl. 
Bernard, Bouchard et Roger, ces quanti¬ 
tés élevées sont non seulement fort bien 
tolérées par le poumon, dont la capacité, 
la vitesse d'absorption, et même la tolé¬ 
rance- pour les toxiques sont remarquables 
(Besredka), mais encore impérieusement 
recommandées, si l’on veut imprégner 
pour un temps suffisant, et sur une surface 
convenable, l’épithélium broncho-pulmo¬ 
naire (expériences de Guise-friet Stodel). 

Valeur et indications de la méthode 

L’injection directe et massive de -solu¬ 
tions antiseptiques dams les bronches cons¬ 
titue un moyen de traitement puissant et 
pour ainsi dire héroïque d!e la gangrène 
piilmonaire. Telle est la conclusion qui 
paraît se tirer des observations de Guisez, 
qui, sur 12 cas traités, n’éproiiva pas un 
seul échec. Même en admetlSht que d’au¬ 
tres auteurs aient pu garder de .silence sur 
leurs insuccès, il n'en reste pas moins évi¬ 
dent qu’à l’heure actuelle aucune méthode 
de traitement n’a encore piocuré une pro¬ 
portion aussi remarquable de succès. 

Toutes les variétés anatomo-cliniques 
de cette redoutable affection en paraissent 
également justiciables, puisque, dans no¬ 
tre -.documentation,' les formes sévères 
comme les- formes bénignes, les formes 
diffuses ou à foyers multiplès, aussi bien, 
que les formes circonscrites, les. cas aigus, 
les cas chroniques et les formes associées 
elles-mêmes ont guéri, ou se sont amélio¬ 
rés dans une mesure considérable. 

Où la méthode se taille ses succès les 
plus beaux, rapides et définitifs, semble-t- 
il, c’est dans les gangrènes circonscrites 
i ou en placards largement ouverts sur les 
bronches et, dans ces conditions, suscep¬ 
tibles d’être abreuvées abondamment par 
l’antiseptique. Guisez maîtrise en 16 jours 
avec 8 injections, une gangrène circons¬ 
crite de la base droite, d'origine embo¬ 
lique ; en 24 jours, avec' 12 injections, une 
gangrène du lobe inférieur greffée sur une 
congestion grippale ; il fait disparaître la 
fétidité de 1’expeotonation, en 6 injections, 
dans un cas d’oblitération bronchique, et, 
en 8, dans un cas de gangrène greffée sur 
une tuberculose pulmonaire bilatérale 
■évolutive. 

Au contraire-,'dans les formes diffuses et 
bilatérales, avec excavations et vomiques, 
où l’infection, mal éteinte, tend à se rallu¬ 
mer, et où le parenchyme, infiltré de sclé¬ 
rose, se laisse moins facilement imbiber 
par les solutions médicamenteuses, le ré¬ 
sultat paraît plus lent à obtenir. .Dans un 
j ( cas de gangrène diffuse du poumon droit, 
ce n’est qu’après 15 injections, vers le 40’ 
jour, que la température redevient nor- 
' male, et,, après 20 injections, que la .féti¬ 
dité de l’expectoration disparaît définitive¬ 
ment. 

Quelle que soit la forme de la gangrène, 
les effets thérapeutiques' des injections 
intra-bronchiques massives sont identi¬ 
ques. Exceptionnellement rapides, ils ne se 
manifestent guère qu’à parfir. de la 3 e ou 
dé la 4° injection, d'abord par la, transfor¬ 
mation de l’expectoration, qui de sangui¬ 
nolente et putride devient muco-purul-ente 
et inodore, ensuite par l’abaissement- de la 
température, qui se rapproche de la nor- 
i male- mais sans y atteindre encore'. A-u 
i fur et à mesure' que lès injections sont re¬ 


nouvelées l’état générai se transformées 
s’améliore : retour des forces et de l’appé-, 
fit, engraissement sensible, augmentation 
de F élimination, urinaire,, disparition du 
faciès plombé, ralentissement du pouls 
puis les signes physiques eux-mêmes,, non 
influencés jusqu’alors par la médication, 
entrent en régression ; les râles, se canton- ; 
pent en un point', le souffle disparaît, la .1 
matité se rétrécit, les ombres que le foyer' 
de gangrène faisait apparaître sur l’écran; 
radioscopique disparaissent et la conva¬ 
lescence commence. 

A tous ces avantages ne s'oppose. qu'un 
très petit nombre d'inconvénients. 

On a reproché à la méthode de Guisez 
d’exiger l’intervention d’un spécialiste, 
l’anesthésie, locale, et de fatiguer quelque 
peu les patients. Mais ces critiques, encore 
ue fondées, sont trop minces pour que, 
avant un cas grave de gangrène pulmo¬ 
naire, on en doive-tenir compte. . I 
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En revanche, il faut avouer que les in-,] 
jeetions intra-bronchiques, non plus d’ail 
leurs que les autres procédés de traite- ' 
ment, A mettent les malades à l'abri des 
rechutes. C'est ainsi que, dans un cas de 'f 
gangrène pulmonaire 1 bilatérale, où le Irai-’' 1 
t'ement endo-bronchique avait été com¬ 
mencé, on vit pourtant dès le 10 e jour se ) 
former successivement dans les 2 pou¬ 
mons des foyers de gangrène, et la guéri-| 
son ne survint qu’au bout de 4 mois. 

Le procédé ne procure pas non plus né- ri 
ciessairement la guérison intégrale. Celle-ci 
dépend pour une -grande part de l'ancien- 
neté et de l’étendue des lésions. . ;j 

En général, la restitution » ad. in- 
tegi-um », que' les rayons permettent^ 
de vérifier; n’est que l’apanage | des 
cas rapidement améliorés, par le traite- • 
ment. Au contraire-, la transformation ci- 
catricielle du foyer, telle que Fa constatée- 
Guisez à il'autopsie, est le lot des formes -■ 
traînantes ; maintes fois.-, enfin, souS -s urne 
guérison apparente, se masquent des per¬ 
tes de. substances plus ou moins étendues, 
des excavations sèches, qui diminuent la 
capacité respiratoire du.malade et surtout^ 
le laissent sous la menace perpétuelle d’u¬ 
ne récidive. 

Aussi tous les -efforts doivent-ils tendre 
à obtenir du traitement endo-bronchique 
un' effet, rapide ët puissant. Sur ce point x- 
l’étude des observations nous fournit des 
données assez précises pouir que nous eu ,| 
puissions déduire quelques règles d’appÜ'] 
cation. 

Règles d’application de la méthode 

La première, et qui s’aperçoit sans peim 
ne,, est qu’il faut commencer les injections 
de très bonne heure, et, s’il est possible, jji 
dès que s’observe la fétidité dès cf achats- 
ou même celle de l’halelne. L’amélioration ; 
rapide survenue dans les cas, cependant 
très graves, de Lereboullet. et Faure-Beau¬ 
lieu, de Potherat et de Guisez, n’est due 
sans doute qu’à la précocité du traitement; 
au contraire, certaines gangrènes é évo¬ 
luant depuis longtemps ne se sont orien- ; 
tées vers Ins guérison qu’à gramd’p-eime. ' 1 
( Voir suite, / age Sf .1 






































A ION AVIS 


f Notre - dernier article sur la ■réclame 
i qui devrait être mise au service du Sa¬ 
uvant nous a valu plusieurs lettres. L'un 
de nos correspondants, tout en se décla¬ 
rant d'accord avec nous sur le fond, 
nous signale la difficulté pour un hom - 
Wme de science de voir ses travaux expo• 
fcjjfe flns erreurs dans la grande presse. 
i; « Si vous croyez que c'est drôle, nous 
dit-on, de voir ses recherches dénaturées 
jusqu'au point d'en être ridicules ! » 

Nous nç nions pas le fait. Mais si, 

‘ trop souvent, il y eut sur ce point des 
jÊtfeurs commises, le fat en incombe 
tout autant à Vinterviewé qu'à l'inter¬ 
vieweur. 

Certes, le plus souvent, la direction 
d'iin quotidien affecte au reportage 
| scientifique celui de ses réducteurs 
' qu'elle trouve le plus insuffisant à la 
lâche journalistique. Si vous avez de 
lentregent, on vous charge du « Parle- 
:. m nl » ; si vous êtes débrouillard (peu 
■importe que vous écriviez comme un 
jfsabot), on vous 'attache aux « Faits Di- 
mers » ; si on a quelque sympathie pour 
[ vous et qu'on veuille vous donner une 
rubrique cotée, - on vous enverra à 
« L'ilàlel de Ville » ; le dernier Ma il'équi¬ 
pe des rédacteurs, celui qu'on n'a su af¬ 
fecter à aucune rubrique et qui semble, 

■ en fait, être en surnombre „ sera envoyé 
à l'Institut et à VAcadémie de Médecine. 

Qu'on ne se récrie pas, les choses en 
ç sont ainsi. Il ne faut donc pas s'étonner 
si des bévues sont commises dans la ru-, 

. brique scientifique. qui nous est, servie 
quotidiennement par la grande presse. 

L'Interviewe, sachant à qusi il est ex¬ 
posé par le fait de l'ignorance de l'inler- 
vinreur, doit avoir la. sage précaution 
de ne pas se fier à lui pour rapporter scs 
havau.r. Il est indispcnskMc, ou bien 
qu'il rédige hn-même l'essentiel de Vin- 
' terneu\ ou bien qu'il s'oppose ,à sa pu- 
rldicaïon avant qu'il ne l'ait revue. Ces 
■précautions éviteront les bêtises qui 
p ouvraient, être dites sur son compte. 

Il est bien une autre raison qui met 
souvent un reporter qualifié dans l'im¬ 
possibilité de transcrire fidèlement dans 
son journal une communication faite 
soit à l'Académie des Sciences, soit à 
F Académie de Médecine. Nous faisons 
' allusion au véritable tohu-bohu que sont 
devenues nos savantes Compagnies. Aus- 
•f si, devant cette impossibilité.d'entendre 
les communications, les reporters bien 
' mentionnés sont-ils obligés de se con- 
; tenter des résumés, le plus souvent suc¬ 
cincts et nébuleux, que les auteurs ont 
rédigés en hâte. 

Tout cet exposé est pour vous mon- 
v trer la difficulté de faire bénéficier la 
mciênce et les savants de la publicité 
{■énorme qui pourrait être mise à leur dis¬ 
position par la presse d'information. 
Est-ce à dire que la chose soit impossi¬ 
ble et qu'il ne suffirait pas de quelque 
organisation et de quelque effort pour 
!l faire face 

H semble bien, à considérer ce qui se 
passe dans les pays étrangers, qu'il se- 
. rait fort aisé d.'arriver, en France, à. fai- 
• B bénéficier le savant de la réclame 
mon! il dispose en Angleterre, en Allc- 
l magne et en Amérique. 

Ù ne faut pas oublier de quelle façon 

presse allemande a soutenu jadis les 

■ découvertes de Kacli. La presse dandise 
s'occupe activement de faire connaître 

■■k remède contre, la tuberculose, du Pro- 
Whir Mollgaard, et. enfin, ces jours 
f Hernieix. toute, la presse anglaise a été 
H mbflisée au sujet des travaux dont on 
[jtic sait encore que dire et qui ont Irait 
pli cancer. 

Mais, pour arriver à. ce résultat en¬ 
viable. ce qu'il faut avant tout — et, nous 

répétons à dessein, — c'est changer 
Worientalion d'esprit du savant concer¬ 
nant tout, ce qui a trait à la diffusion de 
j àsflravaur dans le grand public. Il faut, 
faire, enfin, disparaître cette modestie 
ridant nous parlions la semaine dernière, 
fiïst qui. pour être de bon tan, n'en est 
\ pas moins nuisible à la science et au sa¬ 
von ! lui-même. 

' En somme, pour que la science puis- 
pi utiliser la grande presse d'informa¬ 
tion, il faut que le savant se décide à 
f parler nu journaliste et que le jourruMs- 
\jk soit à même de le comprendre. 

J. CRINON. 



Naissances 


Le docteur Sedillot et Mme, née Roulx, 
sont heureux de faire part de la naissance 
d'une fille, Catherine, 5 juillet. 


Fiançailles 

Nous apprenons .les fiançailles de Mlle 
Cécile Gillot, fille du docteur et de Mme, 
née Gartault, avec M. André Martinot-La- 
garde, ancien élève de l'Ecole normale su¬ 
périeure, agrégé P. G., fils du lieutenant- 
colonel et de Mme, née Henry. 

Nous apprenons les fiançailles du doc¬ 
teur Jean Deconinck, de Tourcoing, an¬ 
cien interne de l’hôpital Saint-Joseph de 
Paris, Croix de guerre, avec Mlle Lucy 
Bonte, de Lambersart. 

Nous apprenons-les fiançailles de : 

Mlle Anne-Marie Robinson, avec M. Lau¬ 
rent Dalbos, externe des hôpitaux de Bor¬ 
deaux. 

Mlle Defoug (de Dax), avec M. Berrau, 
interne des hôpitaux de. Bordeaux. 

‘ Mariages 

Nous ap/prenons les mariages de : 

Mlle Nelly Delmarre, avec M. le docteur 
Gilbert Animant, cours de l’Yser, 244, à 
Bordeaux, assistant au Sanatorium de 
Feuillas. 

Mlle Catherine Pauloucb, fille de M, le 
docteur Paulouch, cours d’Aquitaine, 99, à 
Bordeaux, avec M. le docteur Jules Jean, 
ancien externe des hôpitaux, rue d’Audeu- 
ge, 32. 

Mlle Madeleine Dalouche, avec M. le 
docteur Léon Sauner, médecin des trompes 
coloniales, ancien préparateur au labora¬ 
toire d'anatomie pathologique de la Fa¬ 
culté de Bordeaux. 

Mlle Gabrielle Couget, avec M. Gabriel 
Péry, interne en pharmacie des hôpitaux 
de Bordeaux, étudiant en médecine, ne¬ 
veu de M. le professeur agrégé Péry et pa¬ 
rent ,de M. le professeur Arnozan. 

Nécrologies 

Nous apprenons avec regret la mort du 
docteur Egide Favreau, ancien médecin 
de la Société-philanthropique, médecin de 
l’Association, des journalistes parisiens, 
décédlé à Paris. 

De la part de Mme Egide Favreau, du 
docteur et Mme Alcide Favreau et leurs 
enfants, et de toute la famille. 

Nous apprenons la mort du docteur 
Adrien Cartier, médecin principal de la 
marine en retraite, chevalier de la Légion 
d’honneur. Selon la volonté du défunt, le 
service religieux et l'inhumation dans le 
caveau de famille ont eu lieu à Toulon 
(Var), dans la plus stricte intimité. 

Nous apprenons le décès du docteur Ma¬ 
rie Edmond-Potherat, chirurgien honorai¬ 
re de THôfcel-Dieu, officier de la Légion 
d’honneur, croix de guerre, survenu à ,Sou- 
gères-sur-Sinotte (Yonne), le 18 juillet 1925, 
dans sa 67* -année. 

Nous apprenons les décès de : 

M. Jean-Louis Cathala, petit-fils de 
le professeur Lagrange, associé à l’Acadé 
mie de médecine et correspondant de l'Ins 
titut, et neveu de M. le docteur Paul Flan 
drin, ancien interne des hôpitaux de Pa 
’s. 

Mme Robert Goupil, belle-sœur de M.- le 
docteur Junca, oto-rhino-laryngologiste à 
Bordeaux. 

M. et et M me Georges Nathan et leurs 
enfants, le docteur Marcel Nathan et ses 
fils font part de la mort de leur père et 
grand-père, M. Mirthil Nathan, décédé en 
son domicile, 15, rue des Batignolles,' à 
l’âge de 78 ans, le 16 juillet .1925. 

Suivant la volonté du. défunt, les obsè¬ 
ques ont eu lieu dans la plus stricte inti¬ 
mité. ■ 

On annonce' la mort, à Valenciennes dn 
docteur..Louis Mariage, ancien interne des 
hôpitaux de Paris, officier de la Légion 
d’honneur. Les obsèques ont eu lieu le 23 
dernier, à Valenciennes. 

On annonce: la mort du docteur Laran, 
chevalier de la Légion d’honneur, décédé 
•en son domicile, 12, avenue de Wagram. 
Ses obsèques ont eu lieu mercredi dernier, 
en l’église Saint-Philippe du Roule. De la 
part des familles Laran, Fossé et Ferran. 


jeudi 30 juillet 1925, à 9 heures, à la Faculté 
| de Médecine, 12, rue de l’Erole-de-Médectae. 

Seront seuls admis dans la salle les can¬ 
didats porteurs du bulletin spécial qui leur 
aura ' été délivré par l’administration au 
moment de leur.inscription au concours. 

Les candidats devant, à leur entrée dans 
l.i salle, .occuper la place qui leur sera in¬ 
diquée. - sont invités à se présenter 4-ès 
8 heures 15. 


Pendant les mois d’Août et de Septembre, 
qui correspondent à un ralentissement de l’ac¬ 
tivité scientifique, l’INFORMATEUR MEDICAL 
ne paraîtra que deux fois par mois. Le pro¬ 
chain numéro de l’INFORMATEUR MEDICAL 
paraîtra le 9 Août. 



Au cours d’une réunion à laquelle assis¬ 
taient. en particulier le D r Gunn, directeur 
de la Mission européenne de la Fondation 
Rockfeller le P r Rrumpt, membre de l’A¬ 
cadémie de médecine ; D r . Sari, sénateur 
de la Corse, ira été décidé de fonder à Bas¬ 
tia un laboratoire de recherches auquel se¬ 
ront admis les médecins appartenant à tous 
les pays- d'Europe intéressés à la lutte con¬ 
tre le paludisme. 

- Direction de ce centre d’études a été 
confiée au P r Brumpt, qui de suite s’est 
rendu en -Corse. 

La fondation Rockfeller assumera toutes* 
les dépenses afférentes à ce laboratoire, 
destiné à rechercher -la- méthode la meilleu¬ 
re de lutte contre le paludisme. 


1NAVA” fabrique des Vaccins concentrés 
contre : 

la Pyorrhée Alvéolaire ; 
les Infections Staphylococciques ; 
l’Ozène ; 
les Métrites ; 

les Bronchites Chroniques et l’Asthme ; 
du Vaccin antipyogène, etc. 

Ces vaccins s’injectent à la dose d’une à six 
gouttes, localement. (Applications de 1’ « Im¬ 
munité locale » de Besredka). 


Un concours de médecin spécialisé des 
dispensaires antituberculeux de l’Offlcë 
d’Hygièm-e .-sociale est ouvert dans l’Oise, 
pour le secteur de Beauvais. 

Concours sur titre. 

Les demandes sont reçues jusqu’au 6 août 
au siège social de l'Office, 40, rue Saint- 
Jean, à Beauvais, qui enverra tous rensei¬ 
gnements. 

été* signalé dans la 


MM. y Binet, Léchelle, Leblanc, Pruvost, 
Hutinel, Moreau, médecins des hôpitaux, M. 
Fribourg-Blanc, agrégé du 'Yal-de-Gâce, sont 
élus à l’unanimité' membres de la Société 
médicale des hôpitaux. 


L’asile d’aliénés de la Roche-sur-Yoii 
(Vendée) demande un interne (traitement : 
étudiant, 3.000 francs. Docteur 4.000 fr.) 


de 3.569. _ 

M. Robert, docteur en médecine, est ins¬ 
titué, pour une période , de neuf ans, à dater 
du l° r novembre 1924, chef de travaux d'a¬ 
natomie pathologique et de pathologie expé¬ 
rimentale de l’école de Marseille. 

M. Jourdan, professeur honoraire, . est 
qhargé, jusqu’à la nomination d’un titu¬ 
laire de l'histologie (chaire vacante), à 
l’école , de M-arseUle. 


A LOUER BEL IMMEUBLE 

•à Bordeaux, pouvant servir de maiso'n de 
santé chirurgicale .ou médicale. Vide ou en¬ 
tièrement et luxueusement meublé. Installa¬ 
tion moderne (eau ch. et fr., gaz, électricité, 
Chauffage central, téléphone, etc.). Trente- 
cinq pièces. Six mille francs par mois vide ou' 
sept mille francs par mois entièrement meu¬ 
blé. Dernier confort. Vaste parc. Erire Coup- 
pié, 35, ru’e des Petits-Champs, Paris. 


A Châtelguyon, la saison est en plein 


Les différents services de rEtablîssvmeiit- 
thermal fonctionnent à plein rendement, 
cependant que les concerts du Parc, les re¬ 
présentations du théâtre et les iliverti.ss*- 
ments du Casino, constituent up ensemble 
de distractions dont se montrent .très, 
friands les curistes en traitement. . 

Châtelguyon est une station .• particulière¬ 
ment recherchée par les familles médicales 
qui, dès maintenant, y séjournent en nom¬ 
bre- élevé. . ' ' 

Les 26 et 27 mai 1925 eut lieu à Grenoble, 
un concours pour la nomination « des chi¬ 
rurgiens des hôpitaux .de Valence ». 

C’est le premier concours institué par 
l'administration des hôpitaux qui adopte, 
ainsi le meilleur mode de recrutement, de 
ses chirur-giéns. -Le jury, présidé par m. 
Perdrix sénateur, maire de Valence était 
composé des chirurgiens et professeurs gre¬ 
noblois Perriol, Fermier, Slgaud, Bonniot. 
Après six épreuves, ont été nommés MM. 
K-ocher, Tliiers, Protlion, tous trois anciens 
internes dès hôpitaux de Lyon. 

• Il arrive souvent qu'un membre d’une so¬ 
ciété savante, en prenant la parole au cours- 
de la discussion qui suit -une communica¬ 
tion, s’excuse de ne pas avoir entendu le 
■début parce qu’il- est arrivé éh retard, Est-il 
bien utile de .faire figurer. ces excuses dans ' 
les bulletins .? 

Dans l’un des derniers bulletins -de la So- . 
eiété de phlrusgi.e on peut lire : 

M. Louis Bazy. ,— « Je m’excuse -auprès de 
mon ami Mathieu de lui demander .— car je 
ne l’ai pas entendu — l’âgf dé Ta grossesse, 

Nous sommes heureux d’apprendre que 
M. Louis P.azy, entretient dos sentiments 
amicaux pour son collègue, mais est-il bon 
de laisser dire qu’il n’a pas entendu la com¬ 
munication au sujet.dé laquelle il parle. 

Parmi les blessés de l’accident de chemin 
de fer de Villeneuve-St-Georges .se trouve le 
docteur Donafch, qui a été transporté sur sa i 
demande chez lui, 15, rue des Ecoles. 

Le docteur Donato est un trépané - de 
guerre, assez sérieusement atteint par la 
commotion qu’il a reçue. 

A Shanghaï, le docteur Fortunatoff, mé¬ 
decin du consulat soviétique, a comparu 
devant la oour mixte sous l'inculpation de 
tentative de subornation d’un agent 'de l'au¬ 
torité. . 

Le 428* dîner de l’Actualité Médicale, a eu 
lieu le 23 juillet, sous la présidence du D r 
Monta, dans les .salons du restaurant Mau- 
bert. 


Le 5 e Congrès international de thalasso¬ 
thérapie' se tiendra en 1926 en Roumanie à 
Constantza. 

La bibliothèque de ia Faculté de médecine 
(le Paris, sera fermée pendant tout le mois 
'd’août ; les séances du soir ne reprendront 
que le 19 octobre. * ‘ 3 


Iconographie Médicale 



Deux sœurs Siamoises à l’heure du bain 














































AU CONGRES DE NANCY 


L’affluence des Congressistes et les différentes manifestations qui eurent I Les travaux du Congrès, grâce à k’autorité des raporteurs ont été d’un 
lieu à l’occasion de leur venue dans la cité lorraine, fit du Congrès grand enseignement et les fêtes ou excursions attirent à leurs 

de Nancy une réunion particulièrement brillante et réussie. ' organisateurs des félicitations méritées. 


-Le Congrès, de Médecine qui s’est tenu à 
Nancy, a commencé, le 16 juillet, par une 
séance püblique à la sàlle Poirel. 

11 y avait là : MM. le professeur Simon, 
président du congrès ; le: recteur Adam, 
André Magre, préfet de Meurthe-et-Mo¬ 
selle ; Giry, président du Syndicat des 
médecins, conseiller général ; Krug, -vice- 
président de la commission • des hospices ; 
Devit, maire de Nancy ; Louis Spillmann, 
doyen.de la Faculté de médecine ; les gé¬ 
néraux Penet, Aldebert, Bizouard ; Je mé¬ 
decin-inspecteur Merlat ; Gross, doyen 
honoraire de là Faculté de médecine ; etc. 

Au premier rang des officiels, on remar¬ 
quait également MM. le professeur Henri 
Jean de Liège ; le professeur Sage, de Mon¬ 
tréal ; le docteur Praum, docteur « hono¬ 
ris causa », de l’Université de Nancy, dé¬ 
légué par le corps médical luxembourgeois. 



Photo Informateur Médical 
M. LE PROFESSEUR ÉTIENNE, DE NANCY 
Secrétaire Général du Congrès de Médecine 


M. le recteur Charles Adam a pris le 
premier la parole pour souhaiter la bien¬ 
venue aux congressistes au nom de : l’Uni¬ 
versité de Nancy. 

Le discours de M. le Doyen Spillmann 

Puis, M. le doyen Spillmann a salué, au 
nom de la Faculté de médecine de Nancy, 
les membres de l’Association des médecins 
de langue française et les adhérents du- 
XVIII e congrès français de médecine. 

Le passage suivant du discours de M. le 
Professeur Spillmann a été particulière¬ 
ment applaudi. 

■ Si les laboratoires scientifiques de la 
Faculté dé médecine n’ont pas toujours 
reçu les concours qu’ils étaient en droit 
d’attendre, je saisis, par ■ contre, avec 
empressement, l’occasion qui m’est offerte, 
de célébrer l’œuvre accomplie par les ser¬ 
vices d’hygiène et d’assistance. Le minis¬ 
tère de l’Hygiène, le département de Meur¬ 
the-et-Moselle, la ville; de Nancy et la com¬ 
mission administrative-des hospices ont 
réalisé un magnifique effort qui dotera 
sous peu notre région d’un outillage hos¬ 
pitalier de premier ordre, capable de no 
le céder en rien aux installations les plus 
modernes. Tous ceux qui, à un titre quel¬ 
conque, sont appelés à protéger la santé 
humaine se sont unis pour préserver l’être 
sain des nombreux ennemis qui rôdent au¬ 
tour de lui. De même que nous aspirons 
tous au jour heureux où il sera possible de 
prévenir les grands conflits mondiaux qui 
suscitent le déchaînement de toutes les 
forces de destruction, nous devons tout 
mettre en œuvre, en qualité de médecins, 
pour empêcher les premières atteintes de 
Ta maladie-qu’il est si souvent difficile de 
vaincre lorsqu’elle est déclarée. La méde- 
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cine curative doit céder le pas, toutes les 
fois qu’elle le peut à la médecine préven¬ 
tive. C’est /dans cet esprit qu’a été orga¬ 
nisée à Nancy la lutte contre les, maladies, 
qui déciment les populations. Ua.très belles' 
a:livrés ont été édifiées dans le but' de sau¬ 
vegarder la santé de ceux qui .sont la joie, 
du loyer familial et d’atténuer la hantise 
des dangers qui, à tout moment, peuvent 
assaillir t’être humain. La tâche à accom¬ 
plir fut parfois ardue ; elle n’a pu être me¬ 
née à. bien qu’à force de patience ei avec le 
coiicours de tous ceux qui avaient à cœur 
de venir en aide à leurs frères malheureux. 
De vastes .constructions vont abriter sous 
peu les cliniques de médecine infantile, 
d'urologie, d’oto-rhino-làryngologie et le 
service d’électro-thérapie.- Les cliniques 
chirurgicales s’augmentent, de pavillons 
opératoires luxueusement aménagés; Les 
-consultations gratuites sont installées de 
façon- à donner satisfaction aux plus diffi¬ 
ciles., Le service d’ophtalmologie a été bril¬ 
lamment ’ réorganisé. Un vaste hôpital 
sanatorium, dont les jardins fleuris en-, 
chantent -les visiteurs, donne asile aux 
tuberculeux gravement atteints ; un sana¬ 
torium élevé sur une colline des environs 
ahrite les tuberculeux facilement curables. 
Ün dispensaire modèle,, œuvre de l’Office 
d’hygiène sociale, agissant en liaison avec 
la commission des hospices, étend journel¬ 
lement sa bienfaisante action sur nos po¬ 
pulations. A côté de l’hôpital réservé aux 
tuberculeux vient de s’ouvrir la nouvelle 
clinique dé dermatologie et de syphiligra- 
phie, avec son dispensaire et ses labora¬ 
toires. Demain, -le dispensaire de gynéco¬ 
logie et lè centre anti-canCéreux de Lor- 
i aine pourront traiter de nombreux mala¬ 
des, mais je ne veux pas en dire plus long 
pour ne pas enlever à'M. ic président 
iirug le plaisir de vous faire admirer les, 
magnifiques services qu’ij a réalisés avec 
ses collègues de la commission administra¬ 
tive et qui vont doter la Faculté de méde¬ 
cine d’installations tout à fait remarqua¬ 
bles et je ne veux pas oublier que, dans un 
avenir; prochain, la somptueuse maternité, 
édifiée par le département,- ouvrira ses 
portes. .Exciiisez-moi d’avoir fait devant 
vous cètte longue énumération, mais je 
tenais à l'appeler la très belle œuvre qui a 
été réalisée, pendant que tout autour de 
nous s’achevait la reconstruction de nos 
villages détruits. 

Les paroles de M. le doyen Spillmann 
ont été saluées par des applaudissements 
prolongés. 

Après lui, M. le professeur Henri Jean, 
de Liège, s’est levé à son tour pour parler 
au nom des congressistes étrangers. 

Il a rappelé avec émotion les liens cjui 
unissent les deux nations amies, avec une. 
puissance d’expression qu’on retrouva chez’ 
M. le professeur Sage, de Montréal. 

Cet orateur montra que, par les origi¬ 
nes, les affinités, la culture, la ressem¬ 
blance du paysage, le Canada était comme 
une synthèse de la France. 

Il invita les médecins français à visiter 
ce beau pays, où ils seront accueillis fra¬ 
ternellement.. 

Le docteur Praum, délégué luxembour¬ 
geois, qui est de vieille date un ami de la 
Lorraine et de Nancy, a apporté le salut 
du gouvernement grand-ducal et exprimé 
la vive sympathie de ses collègues pour la 
France. 

D’autres discours ont été prononcés par 
M. le professeur; Simon, président du con¬ 
grès et par M. le professeur Georges 
Etienne, secrétaire général, qui salua de 
nouveau les congressistes et parla avec une 
vibrante éloquence « de cette force qui 
alimente, le faisceau national : le régiona¬ 
lisme lorrain ». 

Les travaux du Congrès 

A 2 heures, ont commencé les travaux du 
Congrès. ; 

Les médecins, réunis dans le grand am¬ 
phithéâtre de: l’Institut anatomiqûe, ont 
entendu les rapports de MM. Gailavardin, 
de Lyon ; Richon,-de Nancy, sur les an¬ 
gines de poitrine. 

Une . discussion scientifique s'est enga¬ 
gée sur le sujet traité. . 

Les congressistes, auxquels s’étalent 
jointes deux personnalités du monde mé¬ 
dical : le professeur Th. Weiss et le méde¬ 
cin-inspecteur général Delorme, ont repris 
vendredi matin 17 juillet, à 9 heures, la 
suite dé leurs travaux, dans Je gralid am¬ 
phithéâtre de la rue Lionnois. 

Ils ont examiné la question de l’acidose 
pourr.laquelle MM. Labbé et Nepveüx (de 
Paris) ; Petren (de Lund, Suède) ; Dautre- 
ban'de (de Ta Fondation Reine-Elisabeth, à 


Bruxelles), -avaient été nommés rappor¬ 
teurs. 

Nous avons < donné dans notre numéro 
du 15 juillet une partie du rapport de MM. 
Marcel "Labbé et Nepveux. 

D’autres médecins ont également pris la 
parole au moment de la discussion des 
rapports. Citons parmi eux : MM. Chàba- 
nier (Paris) ; Etienne, Verain, Bourgeot 
(Nancy) ; P. Mauriac (Bordeaux) ; urti- 
ccni (Paris) ; Ghovy (Paris). 

Vers 11 heures, a eu lieu la visite du 
groupe des hôpitaux ViTlemin (cliniqué des 
maladies tuberculeuses) ; Marinier et A. 
Fournier (clinique de dermatologie et de 
syphiligraphie), et de la Nouvelle Mater¬ 
nité. 

Les congressistes ont continué leurs tra- 
ve aux toute la journée de samedi. 

A 9 heures du matin, au grand amphi¬ 
théâtre de l’Institut anatomique,- iis se 
sont occupés de la question des gangrènes 
pulmonaires pour laquelle MM. Bezançori 
et de Jong, de Paris, avaient été nommés 
rapporteurs, ainsi que MM. le professeur 
7acques Parisot et le docteur Caussade, de 
Nancy. 

Nos lecteurs trouveront en tète de ce 
numéro de l 'Informateur médical des pas¬ 
sages extraits de ces deux rapports. 

L’assistance a entendu également des 
communications de M. Pautrier (Stras¬ 
bourg) et de M. Gastou (médecin à l’hôpi- 
,tal Saint-Louis, de - Paris), sur la sérothé¬ 
rapie. 

Dans l’après-midi, on a continué l’exa¬ 
men des communications de dermatologie 
.et de syphiligraphie, à l’hôpital Fournier. 

D’autres rapports concernant la tuber¬ 
culose ont été lus et discutés a l’hôpital 
Villemin. 

Puis M. les professeur agrégé Froment 
(Lyon), a fait, vers 4 heures, rue Lionnois, 
un exposé qui fut très' écouté. 

Des travaux relatifs aux maladies men¬ 
tales ont été ensuite abordés en présence 
de MM. les docteurs Lalahne, Aubry et 
. Hamel, nos savants médecins-aliénistes. 

Le Banquet de clôture 

Ce dîner réunissait, dans Tés salons Sta¬ 
nislas, 250 convives. 

M. le Préfet présidait, entouré de MM. 
les professeurs Simon 'et Frœlich ; MM. 
iienrijean, délégué de la Belgique ; Giry, 
président du Syndicat des médecins de 
Meurthe-et-Moselle, conseiller , général ; 
Louis Spillmann, doyen de.la Faculté dé' 
médecine ; Gustave Simon, ancien maire ; 
Hcuot, premier adjoint à M. le Maire ; 
Riug, vice-président de ia commission des 
hospices ; Praum, délégué du Luxem- 
.bourg ; le général Pepet ; les professeurs 
Roch, de Genève ; Lesage, de Montréal ; 
Chauffard, ancien président "de l’Académie 
de> médecine ; Etienne, secrétaire général 
Alu Congrès ; Pierre Teissier, président du 
prochain Congrès de médecine (qui aura 
lieu en 1927) ; Henry Brun, président de 
la Société Industrielle ; Lemaire, de Lou¬ 
vain ; Louste, Courniont, de Lyon ; Bezan- 
çcn, Marcel Labbé, de Paris ; les ptofes- 
'seurs Arnozan, de Bordeaux ; Euzière, 
doyen de la Faculté de: Montpellier ; Lere- 
bcullet, de Paris ; Darier, Thibiërge ; pro¬ 
fesseur Demiéville, de Lausanne ; docteur 
Blanckham, ancien directeur du service 
de santé du 9 e corps d’armé britannique ; 
les doyens Michon et Bruntz ; Léon Mal- 
gras, président de l’Académie de Stanislas; 
bubé,- de Montréal ; Hijneck (Brastidava) ; 
le professeur Syllaba, Lybinski, tous deux 
de Prague: : d’Autreband, de Bruxelles ; 
de Jong, de Paris ; Cavaillon, inspecteur 
technique du ministère de l’hjrgiène ; les 
représeritants ,de dix-sept Etats différents. 

Puis à l’heure-des toasts, un certain 
nombre de discours ont été prononcés. 


Ce fut d’abord M. le professeur Simon,’ jj 
qui, comme président du congrès de la 
médecine, remercia nos botes. 

L’orateur montra que ia Lorraine tient T 
à travailler dans la paix, en s’inspirant 
de cette vieille et belle devise : Vive La- T 
beur ! 

Pour finir, M. Simon a porté la santé 
du président du prochain congrès, Si. le 
professeur Teissier. 

M, le professeur Frœlich a levé son verre' T 
aux internes, tandis que SI. André Magre, ■ 
préfet de Meurthe-et-Moselle, prononçait 
une charmante allocution où il fit l’éloge 
de la médecine française en générale et de 
la médecine lorraine en particulier,, 

M. l’adjoint Houot, dans un toast fort 
bien venu-, a excusé M. le maire et a salué 
les congressistes au nom de la cité, j-rfisj 




Photo Informateur Médical 

M. LE PROFESSEUR GROSS 
Ancien Doyen de la Faculté de Nancy 


Puis les délégués des .pays amis parlé-,| 
lent à tour de rôle. 

Ce fut d’abord • M. le professeur Hemtel 
jean, de Belgique ; le docteur Blackham l | 
.de la Grande-Bretagne ; M. Lesage, dii| 
Canada (qui but aux Français, dont la ,< 
noblesse dé sentiment est connue dans 1 ’ 
l’univers, opinme. leur vaillance) M.|| 
Praum, du grand-duché de Luxembourg’;! 
M. Hammers, d’Amsterdam ; le .professeur,! 
Rdch, de Genève ; le professeur Syllaba, de 
.Prague ; M. Petren, de l’Université dé;| 
Lund (Suède). 

La réussite du Congrès de la médecine,! 
de Nancy payera largement de leurs efforts j 
les grand animateurs qui l’organisèrent S 
MM. le doyen Spillmann, les professeurs ■ 
Simon, Frœlich, Georges Etienne, b 
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UN CAS BS MORT SUBITE 
A LA SUITE D’UNE PREMIÈRE INJECTION 
DE SÉRUM ANTITÉTANIQUE 


JM. Jean Deroide, de Calais, a décrit cet 
accident dont il fut le témoin impuissant 

Le 25 avril, écrit M. Deroide à la Société 
inédicale 'des Hôpitaux de Paris, M me C... 
me raconte que sa fille âgée de 5 ans s’est- 
.piquée au pied la veille avec un clou tandis 
g. qu’elle cheminait sur l’avenue de la Plage. 

Le clou, profondément enfoncé, a été arra- 
v -ché, la petite: plaie, lavée à l’eau de mer. 

« Fal-lait-il faire une injection antitéta¬ 
nique » ? Sans aucun doute, puisqu’il 
' s’agissait d’uné plaie de rue. Mais comme 
la blessure date de 24 heures, je décide 
pour éviter de créer chez l’enfant un état 
d’anaphylaxie, de n’injecter dè sérum que 
\ si la plaie .est enflammée. 

J’examine l’enfant à 9 heures. Autour 
d’un point noirâtre, porte d’entrée du clou, 
gp une auréola rouge violacée, un peu empâ¬ 
tée, douloureuse ; je presse ; je vois sour¬ 
dre une goutte de pus. 

Je débride le petit abcès pour l’ouvrir 
. largement, et je pratique l’injèction pré¬ 
ventive de sérum antitétanique désormais 
indiquée. Le flacon de sérum de l’Institut 
Pasteur offre un aspect des plus normaux ; 
l’étiquette porte, qu’il est efficace jusqu’en 
£ octobre 1926. 

L’injection est poussée sans incident avec 
j une • aiguille fine, lentement par consé¬ 
quent, dans le tissu cellulaire sous-cutané 
de la face externe de la cuisse gauche.' 

.-. Je range mes instruments ; je recom- 
|4 mari de à la famille, de noter dans sa më- 
• jnoire cette injection pour qu’en cas de 
réinjection nécessaire d’un nouveau sérum 
thérapeutique, les précautions d’usage 
' soient prises. A peine avais-je franchi les 
» soixante mètres qüj. nie. séparent de mon 
habitation que la mère affolée me rejoint 
: « ma fille va mourir » ; le père suit portant 
sa fille agonisante dans Ses bras. 

L’enfant, une OU deux minutes après 
l’injection, avait crié « ma gorge » en por¬ 
tant les mains à son cou ; levé deux ou. 
trois fois les bras en l’air convulsivement. 
File .agonisait, ne respirait pas, elle était 
’ livide, violacée i; pupilles moyennement 
contractées, les conjonctives injectées, une 
iF légère spume blanche aux lèvres ; pouls 
F. imperceptible, j- 

.le pratique en vain pendant plus d’une 
heure des mouvements de respiration arti- 
. ficielle, des tractions rythmées de la langue, 

il, du massage trânspariétaf du cœur — si fa¬ 
rde à réaliser sur un enfant au thorax 
<• souple. Des injections d’adrénaline (par 
syun milligramme à la fois, six milligram- 
mes en tout) sont poussées dans les muscles 
et même une fois dans le cœur à travers 
- la paroi thoracique. I.’enfant ébauche un 
mouvement respiratoire spontané après 
nlusieurs minutes de-ces efforts désespérés. 
Mais malgré notre persévérance aucun 
il autre rie le suit ; la mort est désormais 
jr-certaine. 

J’ai pensé qu’il fallait faire connaître un 
pareil désastre et qu’il convenait de réflé¬ 
chir sur les leçons qu’il comportait. 


A MARSEILLE 


Ecole de Médecine 

Nous sommes heureux d’apprendre la no- 
... mination au titre de professeur suppléant de 
chirurgie à l’Ecole de Médecine, du docteur 
Yves Bourde, chirurgien des hôpitaux, à la 


Ecole d’application du Pharo 

Dans la liste des promotions au titre de 
chevalier ‘de la Légion d’honneur, parue a 
1’ « Officiel », à l’oecasiori du 14 juillet, nous 
f - relevons fie nom de M. Ricou, médecin-majoi 
de l’armée Coloniale, professeur à l’Ecole 
d’application du Pharo, où il fait un cours 
J très apprécié. 

Ce jeune.médecin s’est fait connaître par 
•des travaux scientifiques qui dnt appelé sur 
lui l’attention Uu monde médical. Nos féli¬ 
citations. 


A BORDEAUX 


Agrégation 

Nous apprenons que M. le docteur Emile 
Aubertin, -chef de - clinique médicale, ancien 
interne des Hôpitaux de Bordeaux, vient 
d’être reçu brillamment à l’examen d’admis¬ 
sibilité du contours d’agrégation pour la 
section Médecine. 


Concours des Asiles 

Nous apprenons, que M. Anglade, fils de 
M. le docteur Anglade, médecin-chef de 
l’Asile de Picon, et MM. Réquet et Baccia- 
j lone, externes des Hôpitaux de Bordeaux, 
'. viennent d’être reçus après concours, inter¬ 
nes à l’Asile d’Aliénées de Picon, près Bor- 
| deaux. 


LA FERMETURE DOMINICALE 
DES PHARMACIES 


Le Conseil d Etat annule l’arrêt du Préfet 
de l’Aube, qui l’avait ordonnée à Troyes 
et à aainte-Savine 

Par arrêté en date du 19 août 1924, le 
préfet de l’Aube ordonna là fermeture des 
pharmacies le dimanche dans les villes de 
Troyes et de Sainte-Savine. En vertu de 
l’article 2 de cet arrêté, le service de garde 
était (assuré chaque dimanche par une 
même pharmacie, propriété collective d’un 
certain nqmbre de pharmaciens de la ville 
de Troyes. ’ 

Leurs confrères ayant déféré l’arrête 
préfectoral au conseil d’Etat pour excès de 
pouvoir, M" Tetreau, leur avocat, a sou¬ 
tenu notamment que la désignation d’une 
pharmacie, chargée d’assurer le' dimanche 
le service de garde, portait atteinte au 
libre exercice dé la profession. 

Le Conseil d’Etat a jugé : 

1° Que S’il appartint au préfet, dans, l’in- 
lérêt de la santé publique, de prévoir, dans 
tes limites de l’accord intervenu entre le» 
pharmaciens, l’organisation, le jour de ia 
fermqture, d’un- service de garde entre tous 
les pharmaciens y donnant, volontairement 
leur adhésion, il ne doit autoriser aucune- 
clause créant une Inégalité entre 1-es divers 
intéressés en leur imposant, pour rétablir 
l’égal-ité, des charges particulières ; 

2° -Qu’en fait., la désignation permanente 
d’une pharmacie .orée une inégalité- entre 
scs propriétaires et les autres ' pharmaciens 
de la ville de Troyes, qui ne veulent’pas. as¬ 
sumer la ‘-responsabilité et les charges, no¬ 
tamment financières, pouvant résulter de la 
copropriété de cette pharmacie et qui sont 
.illégalement privés du droit d’assurer à 
tour de rôle, ainsi qu’ils le. désirent, lè ser¬ 
vice de garde dans leur propre officine : 

3° Qu’il suit de là que, par cette disposi¬ 
tion, le préfet de l’Aube a ex-cédé.'ses 1 pou¬ 
voirs- et porté atteinte à la -liberté du .coin .. 
merce et de l’industrie. 

Le conseil d’Etat a décidé que l’annula¬ 
tion de l’article 2 de l’arrêté préfectoral 
entraîne par voie de conséquence, l’annu¬ 
lation de l’ensemble de l’arrêté. 


Le prochain Congrès de Médecine légale des pa>s 
de langue française aura lieu à Paris en mai 1926 

Le bureau est ainsi constitué : président : 
D r Antheaum-e, médecin-expert, secrétaire 
général r dé la ..Société de médecine légale 
de 'France- ; vice-présidents : le prof-esseur 
Sorel (de Toulouse)' ; D r Duyoir, médecin 
des hôpitaux,- professeur - agrégé à la Fa- 
oulté de,-médecine. de Paris ; secrétaire gé¬ 
nérai : ■ le professeur Etienne Martin, de' 
Lyon ; secrétaire général adjoint : IF Piéde- 
lièvre, préparateur de médecine légale à la 
Faculté d-e médecine ' de Paris. 

Ouest.ions mises à l’ordre du jour : 

1° Médecine légale. — Le dosage de l’al- 
côol dans 1e sang, et le diagnostic dé l’ivres¬ 
se ; IF Vi-elledent, de Lille. 

2° Criminologie. — Le témoignage des psy¬ 
chopathes : D r Rogues. de Fùrs-ac, de 'Paris. 

3° Pathologie traumatique. — Les arthri¬ 
tes traumatiques (en dehors de la tubercu¬ 
lose) : D r , Dervieux, de Paris. 


Cours éiemeniairo de pratique oüsiéiricaie 


Cours élémentaires d’une durée de deux 
semaines, sous la direction de M. Portes, ac¬ 
coucheur des hôpitaux, a,vec la collaboration 
de MM. Powilewicz, ancien chef de clini¬ 
que ; DesnoyeTs, chef de clinique ; Hidden, 
chef de 'clinique adjoint ; Allard et Job, ai¬ 
des dë clinique. 

Première série : du 1er au 14 septembre. 

Deuxième série : du 1er au 14 octobre. 

Droit d’inscription : 150 francs. S’inscrire 
au Secrétariat de'la Faculté (guichet n» 4). 
les lundis, mercredis et vendredis, de 15 à 
17 heures.. 


AU CONGRÈS DE NANCY 


LE TRAITEMENT DE LA GANGRENE PULMONAIRE 

(Suite de la page 2) 


La seconde règle est qu’il faut faire ap¬ 
pel d’emblée à des doses médicamenteuses 
élevées, die 20 à 25 -cmS eh, moyenne : elles 
sont parfaitement tolérées, et, av-ec la mé¬ 
thode endobronchique, il n’est pas besoin 
d’y entraîner;le patient (R-osenthal). On les- 
renouv-elie tous les 2 ou 15 jours, ou plu¬ 
sieurs jours de -suite si la gravité de l’in¬ 
fection l’exige. 

La solution qui donne les meilleurs ré¬ 
sultats et qui-est la moins irritante consis¬ 
te en un méjange, à parties égales, d’huile 
goménolée à 10 % et d’huile .gaicoiêe à 
5 %, avec 0.75 ddod-ofo-rme- par 20 cm3 d-e. 
mélange. Mais,- à la suite -des auteurs, on 
pourrait en imaginer d’autres, plus ou 
moins concentrées', composées différem¬ 
ment à base de menthol, d’acide -phénique, 
d’hypos-ulfke de soude à 25 %,. etc., aussi 
bien tolérés et efficaces. . 

Il est fort important de descendre! la ca¬ 
nule jusqu’à l’entrée de la grosse bronche, 
ou, tout au moins, dans son voisinage im¬ 
médiat, "afin de pouvoir lancer dans, un 
poumon, sans reflux possible vers l’autre, 
la totalité de la dose médicamenteuse. L’i- 
déaL serait même -d'aller plus loin, et, en 
passant par les bronches de- deuxième or¬ 
dre/comme l'ont fait Ephraïrn et Funck, 
de pousser avec le bronchoscope- jusqu’au 
foyeT lui-même. 

En Ï912, Lereboullet, Faure-Beaulieu et 
Poyet ont réussi, par .ce moyen, à vider 
une excavation d,e la partie'moyenne du 
poumon gauche, puis à la remplir d’huile 
gpménolée- au 1/5 : l’amélioration survint 
aussitôt. 

Enfin, en raison de la prédisposition aux 
rechutes, qui est si fréquente au cours de 
la. gangrène pulmonaire, il faut éviter d’in-/ 
terrompre un traité-ment -commencé, se 
garder de le '-cesser trop tôt ; sinon ori as- 
siste-ra à -des-retours d’in-fefctio-n plus ou 
moins graves. 

Conclusions 

- De. cet éxposé on peut, semble-t-il, tirer 
les conclusions suivantes : Les injections 


A L’ACADÉMIE DE MEDECINE 

L’insuline dans le traitement des plaies 

I.a séance du mercredi 15' juillet fut 
morne et sans animation. Pas de- commu¬ 
nication, trois lectures seulement et peu 
de membres pour les' écouter. 

MM’. Chabanier, Lumière et Lebert pré¬ 
sentent un travail sur l’action de l’insu¬ 
line en application générale ou l-ocale dans 
les cas de plaies atones chez les diabétiques 
et les non diabétiques Pacetrier et Am- 
bârd ont déjà signalé à la médicale, il y a 
quelques temps les excellents résultats 
obtenus dans certains ulcères.'/.variqueux, 
par exemple. 

La compression du trijumeau 

M. Petzetakis signale un nouveau mode 
d’exploration du système nerveux végéta¬ 
tif. Il a étudié le réflexe obtenu par com¬ 
pression du nerf sus-orbitaire et de ses 
rameaux à l’état normal ; il décrit un ré¬ 
flexe orbito-cai'diaque, orbit-o /pneumique 
et orbite vaso-moteur et il conclut que 
« d’une façon générale la compression de 
n’importe quel tronc important du triju¬ 
meau,ou même de ses rameaux a un reten 
tissement par voie réflexe si petit qu’il soit, 
d’une part sur le cœur, et d’autre part sur 
Pacte- respiratoire et sur le tonus vascu¬ 
laire ». 


wi Sirop de DESCHIENS 

à l’Hémoglobine vivante 

OPOTHÉRAPIE HÉMATIQUE Totale R 
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Association des Acides biliaires purs 

et de I’Hexaméthylène-Tétramine 

LITHIASE BILIAIRE • HÉPATITES - ANGIOCHOLITES 

- COMPRIMÉS DRAGÉIFIÉS ; 2 A 8 PAR JOUR - 

Produits 8ÂNDOZ, 3 et 5, r. de Met*, PARIS (X 8 ) 

DÉPÔT GÉNÉRAL : USINE des PHARMACIENS de FRANCE, 125, r. de Tnrennc 


intra-brpnchiques massives d’antiseptiques’/ 
constituent un moyen logique de traite¬ 
ment de la gangrène pulmonaire, do-nt 
l’expérimentation et la clinique confirment 
pleinement T efficacité ; elles sont applica- • 
ble-s à toutes les formes anatomo-cliniques 
de l’affection, qu’elles guérissent dans l’im¬ 
mense majorité des cas. Leurs inconvé¬ 
nients sont pratiquement nuis. Pour en 
obtenir l’effet maximum, il convient de les 
commencer dès l’apparition des premiers 
-symtômes de gàngrène et de les continuer 
jusque dans la convalescence. 
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A la Société de Médecine et d Hygiène du Maroc 


Un appareil destiné à la cure médicale 
du strabisme 

M. Odou.1 présente un appareil pour la 
r’ cure médicale de strabisme caractérisé par 
ce tait qu'il peint directement sur la -ma¬ 
cula de chaque ceil (quel que soit le degré 
"'ou l-e .genre de déviation) une image luini- 
. neuse et cela sans interposition de prisme. 
Chaque nuage est vue au fond d’un tube 
noirci lequel a son axe correspondant à 
l’axe visuel de l’œil. 

L’appareil se compose de deux tubes cou¬ 
dés en baïonnettes -et contrariés verticale¬ 
ment de façon, à pouvoir se chevaücher 
dans le cas de strabisme convergent. 

' - Le système optique qui se compose dans/ 
"chaque image venant se peindre" d’emblée 
■ramène sur un même plan horizontal les 
images lumineuses situées à des hauteurs 
différentes Dar suite des coudures inverses 
des tiibes. 

Un système de crémaillère, rend les tubes . 
séparément mobiles dans tous les sens. 

L’avantage de oet appareil’ est de vaincre 
beaucoup plus rapidement et plus- facile¬ 
ment la neutralisation et de -donner immé¬ 
diatement au malade la fusion binoculaire : 
chaque image venant se peindre d’emblée 
sur chaque macula malgré la déviation 
strabique. 

Sarcome de l’ovaire rendu opérable 
par la radiothérapie MM. Speder et Pérard 

Une intervention, pratiquée, il y a deux 
ans, .pour tumeur . du ; , bassin, n’est restée 
qu’une laparotomie exploratrice, la " cavité 
pelvienne s’étant montrée complètement in¬ 
filtrée ainsi.que le péritoine lors -de l’ouver¬ 
ture de l’abdomen ; diagnostic après lapa¬ 
rotomie = sarcome pelvien. 

Quinze jours après cette- intervention qui 
n’a pu être curatrice, la malade est soumise 
à. ,1a radiothérapie, dont il est fait sept sé¬ 
ries d’application en un an. .Dès le troi- 
'sième mois la malade qui était extrême¬ 
ment débilitée reprend une vie absolument 
normale, faisant même thusport et une tu¬ 
meur se délimite à la partie inférieure de 
l’abdomen en même temps que l’infiltra¬ 
tion diffuse qui englobait tout l’utérus et 
arrivait à la paroi abdominale antérieure 
allait s’assouplissant. 

Après une année sans radiothérapie la 
malade est soumise à deux séries nouvelles 
d’irradiations, à la suite desquelles la tu¬ 
meur abdominale devenant .mobile et- s’é¬ 
tant réduite, le radiologiste envoie la ma¬ 
lade au chirurgien. 

Intervention : sarcome de l’ovaire gauche, 
pou adhérent ; la tumeur, enlevée est présen¬ 
tée à la Société : -elle est du volume d’un 
gros poing. 

L’observatioq est intéressante -err ce 
'qu’elle montre l’action remarquable de la 
radiothérapie et en ce qu’elle prouve que 
loin dé créer des adhérences les applica¬ 
tions de rayons convenablement réglées dé¬ 
truisent au contraire 'celles qui existaient 
du fait du développement d’uns tumeur 
■ néoplasique. 

■Dans la discussion Speder s'élève contre 
les craintes qui opt été répandues sur les 
difficultés opératoires résultat de la -radio-, 
thérapie préalable. 

Vaccino et sérothérapie paraspécifique 

M. Poüllain signale deux cas dans les¬ 
quels les- actions parâspéciflques des vaccins 
ou des sérums paraissent bien avoir ôté mi- 
■ses en œuvre,a-véc succès, soit isolément, 
soit associées aux actions spécifiques. 

1. Jeune officier atteint simultanément 
d’infection rhinobronchopulmonaire don¬ 
nant lieu à des foyers successifs, de bron- 


Qchopheumonie et de pleurésie sérofibrineuse, 
des deux côtés, et de furoncles graves 
du. liez avec,,-infection, envahissant toute 
l’hémiface gauche ; tr.ismus. Etat très gra¬ 
ve au huitième j-ûuï, date d’entrée’ à" l’hôpi¬ 
tal. .Staphylocoques et pneumocoques/ dans 
le nez ; flore des. crachats d’abord n-o-n ca¬ 
ractéristiques montrant plus .tard des pneu¬ 
mobacilles et. des- antér.oeoques. Echec de 
deux chocs par Electrargoi intra-veineux 
dès le -début. Aussitôt vaccin de Delbet 
(1/4, 1/2 ; 3/4, 1 c.c.) et en même temps .sé¬ 
rums antipneumo et antistreptococcique (40 
et 20 par jour) au total 340 cc. Défervescence 
en lysis, dès ce moment, régulière. Guéri¬ 
son parfaite. 

2. Enfant cinq ans présentant une- angine, 
rebelle aux moyens classiques -et, devenant 
pseudomeimbraneuse avec un aspect diphté¬ 
rique-, Culture négative. Présence d’entéroc-o- 
ques. Etat très sérieux. Le sérum de Roux 
(15 cc) amène pn 43 heures la - disparition 
des membranes et l’apyrexie définitive. 

Fibromyxome périostique costal 

M. Spiek. Tumeur simulant un abcès 
froid , costal. Diagnostic posé ; lipome pé¬ 
riostique costal. A l’intervention on trouve 
une tumeur encapsulés adhérente au pé¬ 
rioste de la huitième cote et contenant un 
véritable chapelet de saucisses - blanches 
enrc-ulées et comprimées. L’examen histolo¬ 
gique montre qu’il s’agit d’un fibrome mou, 
flbro-myxonie d’origine périostique. 

Chcndrosacorme du tissu cellulaire 
sous-cutané 

M. Spiek. Tumeuï du vol-ume du poing, 
siégeant dans l-e tiss-u celulaire de là cuis¬ 
se, survenu après un traumatisme, consis¬ 
tance cartilagineuse, le diagnostic posé est 
celui d’enchondrome. Exérèse facile, l’exa¬ 
men " histologique îmontre qu’il s’agit d’un 
sarcome fascicule avec quelques points d’os- 
téo-chondrome. 

Kyste dermoide de la bourse de Gruber 

M. Spick. Tumeur mollasse de la base du 
cou, siégeant dans l’espace de Grtiber et .'le 
remplissant exactement — le diagnostic 
posé est. celui du kyste dermoïde. Il est vé¬ 
rifié à l’intervêntion. 

Il s’agit d'une tumeur de siège plutôt 
rare dont les observations se Domptent. 

Chancre syphilitique de la joue 

M. Lépinay, signale un cas- de chancre sy¬ 
philitique de là joue chez un européen (con¬ 
tamination par le rasoir). D'aspect i-inpé- 
tighieux cet- accident avait été considéré et 
traité comme un .impétigo banal. En ..rap¬ 
portant cette observation à cause de sa ra¬ 
reté l'auteur insiste sur l’importance d’un 
diagnostic précoce contre un impétigo de la 
face et des - lésions syphilitiques impétigi- 
neuses. 

Sarcome abdominal avec métastase cérébrale 
et aphasie 

M. Martin. — Un indigène entre à l’hôpi¬ 
tal avec une volumineuse tumeur de l’hypo- 
eondre droit, datant de 7 à 8 mois. Quel¬ 
ques jours après il présente brusquement 
une hémiplégie droite, sans paralysie de la 
face et de l’aphasie. A l’aut-opsis on trouva 
au . niveau de l’extrémité" supérieure de la 
frontière ascendante gauche un noyau can¬ 
céreux de la grosseur d’une châtaigne et à 
la coupe du cerveau on vit que l’hémorragie 
s’étendait jusqu’au dessus de la capsule 
interrie. L’examen anatom-o pathologique 
dés deux tum'eurs cérébrales et abdominales 
montrèrent qu’il s’agissait, d’un sarcome -à 
cellules rondes. 

Lépinay. 



HEMOSTYL DU Docteur ROUSSEL 


La saignée destinée à recueillie le sérum hémopoïétique, c’est-à-dire le sérum d’animaux 
mis par une saignée préalable en état cl'hémopoïèse active. 



Reconstituant par excellence 


Demander le Catalogue 118.FaubourgS*Hpnoré Paris 



TOUT 

a Viande. Féculents, Corps gras _ RAPIDEMENT et SANS FATIGUE 

Uttèratur^t Ech. gratuits aux Médecins. — 34, Boul d de Clichy, PARIS 


La Médecine au Palais 

L’affaire des carnets médicaux 
de Beaulieu-sur-Dordogne 

Le ministère des Pensions interjette 
appel devant la cour de Limoges 

L’affaire des carnpts médicaux de Beau¬ 
lieu-sur-Dordogne s’est terminée devant le 
tribunal correctionnel de Brive, par un 
acquittement général. 

L’Etat s’était porté partie 1 civile et les 
poursuites avaient eu lieu à la suite d’une 
plainte de M. Martin, préfet de la Gorrèze. 

Lé ministère des Pensions vient d’inter¬ 
jeter appel du jugement devant la cour de 
Limoges. 


OOUTTE - BHUMâTïSMI, 

ATOPBAH-CRUET 

En cachets ou comprimés de 0,50 cgr. 

- Littérature et Échantillons : - 

6, rue du Pas-de-la-Mule, PARIS (3‘) 


A louer ensemble op séparément ; STATION 
d’altitude moyenne, vue admirable de 40 
lieues, à- 1.500 mètres d’une ville de 25.000 
habitants (Lunéville) ; 3 PAVILLONS conte¬ 
nant 15 chambres, vastes jardins, vergers. 
Produits d’une ferme à proximité. Prix : 
4.000 francs. S’adresser à T « informateur ». 



Z)i Vous n’avez pas encore fait 
dj la vraie Zomothérapie 
si vous n’avez pas employé la 

ZOMINE 

Cjui est j du Pr °fe*eur CHARLES RICHET 
tarante ^! ma musc ulaire, cru, pur, sec et total, 

,s Plus actif que la viande crue 




/'"•HEZ le tuberculeux qui prend 
^ de la ZOMINE, la peau et 
les muqueuses se rccolorent, l’état 
général s’améliore, l'appétit renaît. 
Puis, la fièvre s'atténue, la toux et 


TTOUS serez certain d'obtenir 
* une véritable transformation 
de vos malades en traitant par la 
ZOMINE : les tuberculeux, les 
prétubcrculeux, les anémiques, les 
chétifs, les chlorotiques, les débiles, 
les fatigués, les convalescents,’ les, 


Avec la ZOMIN 



abncation tic la ZOMINE es 

j P* r Joinsi suivant les ïndi 

idu Profcs' Charles RICHET. 

M. GUILBAUD 



faites du muscle 
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Les derniers livres parus 


les Curiosités de ia Médecine, par Cabanès. 

(1 vol. in-16, 330 p. Chez Lefrançois, 91, 
:■ boulevard Saint-Germain, Paris (G e ). 

li v a plus d'un 1 quart de siècle, étant de 
ganlt- à l’internat de Toulouse, il me souvient 
.qu'un .soir d'iiiver, je ü&v.ofai les- « Curio¬ 
sités de la Médecine », que te docteur Cuba- 
Inès venait de faire paraître. L’historien de 
« La Médecine dans l’Histoire » n’avait pas 
picore publié son corps de doctrine dont Le 
.mémorable cours, fait à l’Institut des Hau¬ 
tes Etudes de Bruxelles, a donné toute la 
"•'mesure. ET' c’était comme très agrëîible 
îpasse-temps que les internes s^ disputaient 
« les Cabanes ». 

!" Aujourd'hui le beau volume que publie 
notre ami ne'rappelle en rien la matière de 
l’ancien ouvrage. I.e plan seul en a été con- 


REVUE DE LU PRESSE SCIEMTIFIOUE 



M. LE DOCTEUR CABANES 

Tout le monde, peut-on dire, a lu ou 
lire « Au chevet de l’Empereur » ou encore. 

« Dans l’intimité de l’Empereur ». Ces deux 
dernières études sont arbres' de haute fu¬ 
ir-; Curiosités de la Médecine 1 sont un ré¬ 
pertoire- de trouvailles, d’anecdotes, de dé¬ 
ductions,..de réflexions sur coutumes ancien¬ 
nes ou modernes concernant chacune des 
.parties de'notre corps. 

; La main dans les maladies \ la main dans 
•les superstitions et-la magie ; l’histoire de¬ 
là rt dentaire et poürquoi Léon XÎII ne por¬ 
tait ipas de dentier, le' tatouage,, que sais-je 
pheore ?.. A signaler' Te chapitre consacré au 
'corset : saviez-vous que les Romaines qui 
tenaient à conserver leur grâce et leur, 
.beauté, comprimaient modérément leurs 
rseins tout en les soutenant suffisamment ? 

• Sous Charlemagne, les robes furent si col¬ 
lantes que l’on distinguait nettement l’om¬ 
bilic à travers les étoffes. Cependant, le mot 
■ de corset n’apparut que sous Charles V et 
sous Louis XII les femmes se serraient tel¬ 
lement qu’elles ne- pouvaient respirer. Agnès 
.Sorel, tout en échancrant son décolletage, 
étranglait sa taille par un surcot. Sous Ca- 
-theiino et sous Marie de Médicis, « presque 
Routes les jeunes filles de la Cour se ser¬ 
raient au-point que sur cent en trôuveraît- 
on dix qui eussent les épaules bien faites. » 
A Sous Louis XIV, un corset de soie à rayu¬ 
res ou à fleurs était dé mise. Bonnaud. au 
18 1 ’ siècle, écrit un travail sur la dégradation 
de- l’espèce humaine par le corset. Pourquoi 
nos élégantes ne prennent-elles exemple sur 
la Vénus de Milo, dont le tour de taille est 
de 89 centimètres ? Cependant,, c’est un chef- 
: d’œuvre. 

Le docteur Cabartès étudie ensuite les mé¬ 
faits, les accidents dus au corset. C'est toute 
une pathologie spé'ciale—que nos. confrères, 
nos contemporains, ne connaîtront plus, 
"puisque le corset semble aujourd’hui banni 
du costume féminin,, ou, du moins, est-il si 
souple, si invisible, èpouse-t-il si bien les 
formés que celles-ci paraissent complètement 
libres de toute contrainte. Mais ce sujet dé¬ 
licat m’entraînerait beaucoup trop loin... 

R. M. 


Bouillon de légumes et Carence Alimen¬ 
taire, Professeur Mouriquand, La Cliniq-’e. 

Tous- les "médecins savent les bienfaits de 
la diète hydrique et de l’emploi' des bouil¬ 
lons de légumes bu de'céréales dans Te trai¬ 
tement des' gastro-entérites infantiles. 

Grâce à la diète hydrique, d’une durée de 
i vingt-quatre à trente-six heures, nômbr-e de 
l .« choléras infantiles-» ont pu guérir. Lés 
bpuillons de légumes et de céréales- sont 

particulièrement précieux .— 

passage dé cette ' diète hyi 
m-entafcon'lactée. 

Il est à peu près admis- par tous, que ia 
diète hydrique doit — sous peine- de dénu¬ 
trition ' grave et rapide _ ne jamais excé¬ 
der quaranle-huil heures. 

11. n'en va pas dé même pour les bouil¬ 
lons de céréales, et surtout pour les bouil¬ 
lons de légumes. * 

Les mères acceptent, par exemple, de 
poursuivre la diète hydrique; so ( us la forme 
de bouillon, dé .riz » qui l-euï donne l'il¬ 
lusion de nourrir l’enfant. Or, s'on' pouvoir 
nutritif dépasse d’assez peu l'eau ordinaire, 
mais, -comme elle, contribue à ramener à la 
normale,- le- milieu- intestinal-. Le» bouillons i 
(du type Comby),. dans lesquels entrent plu¬ 
sieurs céréales ont pieut-êtee- une valeur ca¬ 
lorique légèrement supérieure, mais ..tout. à-: 
fait insuffisante, pour maintenir quelques ' 
jours en équilibre la nutrition du nourris¬ 
son. 

Ce sont les bouillons de légumes, ou de ! 
légumes «et Céréales qui sont à nos! "-.yeux ! 
las plus dangereux pour les raisons suivan¬ 
tes : plus que les bouillons de céréales, grâ¬ 
ce 1 à. leur aspect, à leur goût, ils donnent 
presque toujours aux familles,, et dans, de 
nombreux cas au médecin, l’illusion qu’ils, 
ont un véritable pouvoir alimentaire, com¬ 
parable dans une certaine mesure. à celui 
du lait. 

Caloriqüement pariant, un litre dé cés 
bouillons ne représente pas (dons les 
conditions ordinaires ctya leur prépara¬ 
tion) le dixième de la valetir.. alimentai¬ 
re d’un litre de. lait. Si un demi-litre, de lait 
de vache . apporte 400 calories, un demi-litre 
de bouillon de légume n’en apportera pas 
40. Il y a' donc, de ce fait, inanition très 
grave. Mais si, au lieu d’en rester — ce 
qu’on fait trop- souvent — à l’étude de la 
quantité- «alimentaire, nous abordons celle 
de la qualité-, nous- observons que .ce bouil¬ 
lon de légumes n’apporte pratiquement pas 
d’albumine, pas de graisse, et des quantités 
insignifiantes d’hydrates de carbone. Il est, 
d’autre part, absolument, privé de vitami¬ 
ne A (lifosoluble. antixérophtalmique), de 
vitaminé; jB (hydrosoluhle, antibéribérique), 
de vitamine C (antiscorbutique) et sans dou¬ 
te de nombreux autres facteurs mal connus, 

' üH-lSf jWî ihdisjfensables -à la croissance. 

Le bouillon de légumes donne par son 
apparence, l’illusion de posséder une valeur 
alimentaire ©en réalité, "il « camoufle » une 
inanition et une carence graves, .dont la cli¬ 
nique mous'a appris les d'angers. 


A la Société Médicale des Hôpitaux 
UN TRAITEMENT HÉROÏQUE DE LA PÉRICARDITE 


MM. Noël Fiessinger et André Lemaire 
L'Ont présenté à la Médicale des hôpitaux un 
malade qui présenta il y a cinq- mois, une 
S péricardite avéc épancheraient dont la nature 
tuberculeuse fut amplement vérifiée par le 
©laboratoire. 

Ce malade présentait une, ascite efr un gros 
r- foie. Après lui avoir ponctionné .son péri- 
.carde, les auteurs eurent l’idée d’y injecter 
Ipfa lipiodol à plusieurs reprises. 

Aujourd'hui le malade paraît à peu près 
guéri, en tout cas il ne lui reslje plus qu’une 
- péricardite sèche. Son ascite a à peu près 
disparu et son foie est redevenu d’un- vo- 
E§jime normal. 

M. Fiessinger- annonce d’ailleurs que' ceci 
P'est- que le premier cas d’une série de ma¬ 
lades présentant des épanchements 'séreux 
g-sojgnés de cette manière. 


LE CONGRÈS DE L’INTERNAT 


Le. congrès de ©internat-s’est tenu à Nancy 
en même temps que le congrès de médecine. 
I! se tint à la salle des thèses de la Faculté 
de- médecine, sous la présideînce de M. le pro¬ 
fesseur Frcelteh. 

Il y fut. traité des échanges d’internes. 

'M«M. Tachot (Nancy.) et Mouiller (Lyon) 
donnèrent, lecture de leur rapport et l’una- 
. nimité lut. •obtenue sur Je vœu suivant : 

Le VII e congrès 'de l'Internat, reprenant 
la question des échanges d'internes, émet 
le vœu que toutes les administrations hos¬ 
pitalières, à l'exemple de Bordeaux et de 
Nancy, décernent chaque année, en récom¬ 
pense des services rendus dans les'hôpi¬ 
taux, des bourses à un certain nombre de 
leurs internés pour leur permettre de faire 
un stage de trois mois dans les hôpitaux 
de leur choix, étrangers à leur ville d'ori¬ 
gine. 

Ils profiteront, dans la mesure du possi¬ 
ble, des avantages rrùité.riels (m,ess, loge¬ 
ment, etc.) offerts aux internes par les 
'différentes commissions des hospices. 

M. Cruchêt (Bordeaux) donna lecture du 
, compte rendu des travaux de 1a, Fédération- 
générale des internes des facultés françaises, 
exécutés depuis le dernier congrès. 

Le travail n’excluant pas la gaîté, les con¬ 
gressistes prirent le train pour Liverdun. 

A leur arrivée, ils se livrèrent à de joyeu¬ 
ses baignades. 

Le lendemain matin, les membres du Con¬ 
grès de ©Internat, sous la conduite de M. le 
professeur Frœlich, ont visité les mines de 
sel de Varangéville (Mareheville-Daguin). 

. A leur arrivée,, tes congressistes , ont été 
reçus par les deux directeurs -, de la firme. ! 

Cette «excursion scientifique les a. vivement 
intéressés. 

Au retour, visite de la chapelle de Bonse- 
cours et du tombeau de Stanislas. 

A. midi, M. le professeur Frœlich, prési¬ 
dent du Congrès de l'Internat, a réuni chez 
lui, en un déjeuner intime, les congressistes, 
qui purent ainsi apprécier les charmes de 
l’hospitalité lorraine. 

A 5 heures et demie, au restaurant Walter. 

_n champagne d’honneur fut offert aux 
membres du Congrès par M. Frœlich, pour 
sceller l’amitié qui lie les. diverses salles de 
•garde de France. 


Action physiologique des bains de Plom¬ 
bières, Hamaide, Art Médical. 

Après le bain, on observe un abais^ 
sement (passager et peu accusé de la 
tension sanguine. Ces bains sont nettemeife 
sédatifs et ia sédation est ia caractéristique 
du traitement de Plombières. Les malades 
éprouvent en- entrant dans le bain une sen¬ 
sation de bien-être général : c’est comme une 
détente de tout l’organisme. Cette sensation 
agréabl-e-.s’obs'é'îfve pendant les- premiers jours 
du traitement- ; puis, au bout de quelques 
bains, généralement du 5? «au 10° bain, sur¬ 
vient une sorte de. petite crise thermale,; Le 
malade revit plus ou moins, son passé dou¬ 
loureux, il éprouvé . une- accentuation dés 
symptômes pénibles, qui ont nécessité son, en-, 
"oi aux eaux. 

Au blen-êtae des premiers jours, succèdent 
donc de l'a-lassitude, de ©abattement en mê¬ 
me temps que se manifestent quelques trou¬ 
bles digestifs, un peu d’anorexie et de consti¬ 
pation. 

Chez quelques malades au lieu de 1» dé¬ 
pression et de la fatigue' habituelles, on ob¬ 
serve des symptômes d’excitation, de ©insom¬ 
nie, de ©énervement. Au bout de 3 à 5 jours, 
tout rentre dans ©ordre et la cure thermale 
peut être poursuivie sans îficidents, à moins 
qu’il ne s’agisse d’une lésion organique igno- 
"L ; dans ce cas, ©attention du .médecin 

. trouve attirée pius spectateTnent vers ©ac¬ 
centuation des symptômes, et la révélation 
d’une lésion telle q-u’un, néoplasme'par exem¬ 
ple, passé iusque-la inaperçu, le force quel¬ 
quefois à modifier le .traitement ou à le sus¬ 
pendre. 

, Au bout d’un temps variable, du 18 e au 20 s 
bain, en . général, surviennent des symptômes 
de saturation : anorexie, troubles digestifs, 
abattement ou- excitation. La cure doit alors 
être intorompue et plusieurs jours, de repos 
sont necessaires. 


EUÜIICTINE 

SANTALOL - SALOL - UROTROPINE 

Antigonococcique - Diurétique 
Analgésique — Antiseptique 

BLENNORRAGIË^ÔYSTITES-NEPHRITES 
PYEUTES - PYELO NEPHRITES - PYURIES 



L’INFORMATEUR MEDICAL est le 
complément indispensable de la REVUE 
MEDICALE à laquelle vous êtes abonné. 



Pour «semer utilement... 

il faut des semences vivantes et sélectionnées. 

Pour ensemencer utilement l’intestin... 

il faut des ferments lactiques sélectionnés et vivants. 

Les Ferments Lactiques de 

la YAOURT1NE 

sélectionnés rigoureusement sous le contrôle constant 
du laboratoire, fortement concentrés en culture sèche 
isoles de l’air extérieur par un enrobage spécial 

(Procédé NESTLÉ) 

se conservent longtemps à l’état de vie 
Forme DRAGÉE Forme GRANULÉ 

L'ttér. et Échantillons: 16, Rue Saint-Gilles, Paris (3’). R. C Seine 197.772 


1913 GAND : MED. D’OR - GRAND PRIX MONACO 1920 


NEVROSTHENINE FREYSSINGE 


Gouttes de glycérophosphates alcalins 

] Convalescences, Surmenage, Dépressions nerveuses g 

XV a XX gouttes ft chaque repas. — 6, Rue ABEL. PARIS 


PROSTHÈNASE 
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G A L B R U N 


SOLUTION ORGANIQUE TITRÉE DE FER ET DE MANGANÈSE 
Combinés à la Peptone. & entièrement assimilables 

NE DONNE PAS DE CONSTIPATION 
ANÉMIE - CHLOROSE - DÉBILITÉ - CONVALESCENCE 


r. Laboratoire GALBRUN, i 


MANGANÈSE jÿ 

blés 

LESCENCE Jf 

mit-»»», finis. J 
























































iCALHIK 11 DU» 

E Grand roman de Mœurs médicales 
: Par Johanès GRAVIER. 
(suite) 


Après l’avoir consolée, réconfortée, Mms 
Désenne vient retrouver son mari, toujours 
hypnotisé sur la fameuse lettre. 

— Je comprends de moins eh moins. 

— Je flaire je ne sais quoi. 

Patientons jusqu’à sa réponse. 

— Attendre ! attendre ! C'est joli. Mais tu 
n’as pas remarqué l’état de désolation où 
cette lettre a jeté notre ' pauvre fille. Je ne 
' .pouvais plus maîtriser une crise de pleurs. 
Je ne l’ai calmée qu’en lui donnant des rai¬ 
sons auxquelles je ne crois pas. Cela ne doit 
pas durer davantage. Je veux savoir à quoi 
1 m’en tenir, et mieux vaut rompre maintenant. 

. que plus tard. 

— Je ne puis pourtant pas écrire à ce 
monsieur. 

Sa femme ne répond rien. Pour la ving¬ 
tième fois, son cerveau, d’ordinaire ingé¬ 
nieux, ne trouve pas de réponse à la ques¬ 
tion. Elle en arrive à hc demander avec an¬ 
goisse si cetté perspicacité, dont elle était si 
fl ère, n’a point été mise en défaut dans la 
circonstance de la vie où elle aurait dû le 
■ plus lui servir ? Sê .fiant à ses impressions 
personnelles, elle a reçu et encouragé le 
docteur. Mais, au fond, le connaissait-elle as¬ 
sez pour s’engouer aussi vite de lui ? 

' Elle ne savait, elle ne sait de lui que des 
ouï-dire et, ce qu’il a bien voulu lui racon¬ 
ter. Qu’est-ce que sa famille ? Maintenant, 

.- certains embarras, certaines rougeurs qu’elle 
avait remarqués chez le jeune homme lors- 
. qu ; on. parlait des siens, lui reviennent brus¬ 
quement à l'esprit. Que ..sont, ces gens ? Un 
grand médecin, Apôline, lui a recommande 
JPierre, mais les savants sont si crédules ! 

Mme Desenne, bien entendu, n’avoue nas 
à son mari son inquiétude de s’ètre - ainsi 
fourvoyée, trop femme pour s’exposer car 
cet aveu à perdre son prestige et' à ’se voir 
imputer le malheur de Christiane en cas de 
- rupture. 

— Pourtant, il ne me semble pas que cette 
lettre bizarre présage une reprise de parole. 
— Ces paysans seraient bien difficiles... 

• — Je ne sais que penser. Pierre, je n’en 

puis ,doutêr, est un honnête homme. Je l’ai 
trouvé très correct, très.délicat. 

Mais sa femme, copime illuminée d’une 
idéé subite : 

— As-tu ici un indicateur des chemins de 
fer ? • 

— Oui, pourquoi ? 

— Donne-le moi toujours. 

CHAPITRE X 

Pierre ferme sa valise. Dans une heure, il 
aura quitté la maison pour n’y jamais remet¬ 
tre les pieds. Soudain, il entend des cris, des 
exclamations. Il se. précieipe. 

- Célestin Trialoup git tout 1 du long sur le 
carreau de la cuisine. Bouleversé, il aide le 
vieux Tonin et sa mère à transporter le char¬ 
latan dans son .lit. Il s’informe de l’accident. 
L’ex-fermier hé sait rien. 

— J’ suis arrivé au raffut de la mé pou’ 

I’ voir par terre. 

Elle le renseigne en sanglotant : — Il a 
eu quasi un éblouissement, il a gesticulé 
; comme pour attraper une mouche, et il a 
chu. 

Pierre ne peut s’éloigner avant que son 
père s;oit complètement Hors de danger. En 
cette minute tragique, il démêlait les mobiles 
de sa 'détermination à rester. 11 y trouvait 
moins le sentiment, du devoir filial que celui 
du devoir professionnel. Tout en ranimant 
le vieux, il rassure la mère. ' 

Il profite de la prostration du charlatan 
pour l’ausculter sérieusement.. Ses craintes 
de l'autre johr se réalisent."Lé père," atteint . 
d’artério-seférose. couve certainement une 
attaque d’urémie'. Depuis qu’il est ici, il en 
présente tous les symptômes ■ caractéristi¬ 
ques : congestion de là face, étourdissements, 
vertiges, saignement de nez, engourdissement 
des mâiiïs, crampes dans les jambes. Le 
vieux, comme on .dit dans l’argot médical, 
a les artères: :en\tuyaü de pipe. Il n’est que 
temps d’enrayer le mal par un traitement 
préventif sévère : le régime lacté. Très abat¬ 
tu pendant trois jours, notre homme se laisse 
soignçr. docilement. Il avale son lait sans 
" trop grogner. 

Le docteur, dès le début du malaise, a écrit 
aux Desenne pour les prévenir que. l'accident 
de son père remettait la réponse jusqu’à son 
amélioration, à huitaine. Pierre espère qu’en 
, gratitude des soins qu'il lui prodigue, lé 
vieux, une r ofs-rétabli, s’attendrira et don¬ 
nera son consentement. 

Le quatrième 'jour,, le. docteur descend de 
très bonne heurè dans la cour. Qu’est-ce qu’il 
trouve ? Son père en train d’atteler.‘Ebahi : 

— Que faites-vous donc — J’ vas à la 
foire de Donge. 

Donge, gros bourg sur la ligne, avant d'ar-‘ 
river à La Ville-Sain,t-Françôis, tire, quelque 
réputation d’un château historique de la Re¬ 
naissance. 

— Quelle folle I —• Pourquoi ? 

— Dans votre état ? — Mais je n’ai jamais 
été malade, lui ricane-t-il au nez. 

De fait, il semble se porter fort bien. Le 
docteur hausse les épaules. 

— A votre aise. 

En lui-même, il pense : Puisqu’il est mieux 
je n’ai plus rien à faire ICI. J’atlerids à de¬ 
main matin pour l’acquit de nia conscience. 
Nous sommes aujourd’hui’ le 16, il est urgent 
que je rentre a Paris. Pour le concours, j’ai 
neuf jours perdus à rattraper. 

(A suivra.) 
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MOUNEYRAT 


—*— Favorise l’Action des 

VITAMINES ALIMENTAIRES 

et de. DIASTASES INTRACELLULAIRES 

Retour très rapide 

Fome : d0 l APPÉTIT et des FORCES 

ÉLIXIR -, I Adultes : 2 à 3 cuillerées à café par jour. 

U0SES I Enfants: 1/2 dose. 

Littérature et Échantillons : Établissements MOUNEYRAT, 

12, Rue dn Chemin-Vert, à VIIXENEPVE-la-GARENNE. »rti St DENIS (Pria») 


I Asthénies diverses IBS 
Cachexies 

Convalescences I 
Maladies consomptlve. RB 

Lymphatisme 

Tuberculose 

Neurasthénie 

Asthme 

Diabète 

DUNEYRAT, 

E. St DENIS (Selle) 


Service de Santé militaire 


LEGION D’HONNEUR 

A été nommé grand officier : 

MM. 

Rouget, médecin inspecteur . généra), ins¬ 
pection 1 des services d’hygiène et d’épidé¬ 
miologie de l’armée et inspecteur perma¬ 
nent des écoles- du service de santé militai¬ 
re. Commandeur du 23 janvier 1922; 39 ans 
de services, 11 campagnes,:. 2'citations. : 

Ont été nommés commandeurs : 

Thooris, médecin principal de l r <= classe. 

Vuillaume, médecin principal de l r .? clas- 

De Schuttelaere, médecin inspecteur, di¬ 
recteur du service de santé du 3»'corps 
d’armée. 


Combe, médecin-major de l ru classé? 

• Romary, médecin principal de 2° classe. 

V-ergne, iïiéd-ecin-major de l ro classe. : 

Delb.ru,- médecin-major, de l re classe, 
place de Tôül-oùse. 

Mathieu, médecin principal de 2 e classe, 
médecin-chéf; hôpital militaire de Bizerte. 

Pigeon, -médecin principal de 2“ classe, 
hôpital militaire Maillot, Alger. 

Viry, .médecin-major de l ro classe, place 
de Strasbourg. 

Cochois, médecin principal de 2° classe, 
école d’application de cavalerie de Saumur. 

Peitier, médecin, principal de 2 e 'classe, 
école d’application d’artillerie. 

Sallet, médecin principal de l rc classe, 
médecin chef dé la place de Nice. 

Ont été nofiïïnés chevaliers : 

Froment, médecin-major de 2° classe, 
armée du lEë-vant. 

Robert, médecin-major de 2° classe, labo¬ 
ratoire de bactériologie d’Oran. 

. Gardies, médecin-major de 2 e classe, ar¬ 
mée française du Rhin. 

: Renoux, médecin-major de 2° classe, en 
non-activité pour infirmités temporaires. 

Casablanca, médecin-major de 2 e classe, à 
Briançon. 1 • 

Botte, médecin-major de 2° classe, divi¬ 
sion d’occiipation de Tunisie. 

Fabri, mëdecih-major de 2 e classe,' 41 e 
rég. d’infanterie, à Marseille. 

Brusset, médecin-major- de 2 8 classe, divi¬ 
sion d’occupation de Tunisie. 

Laurens, médecin-major de; - l r ° classe, 
place de Metz. 

Fromant, médecin-major de. 2° classe, 103° 
rég. d’artillerie lourde. 

Mercier, ' médecin-major de 2 e classe,, 120° 
rég. d’artillerie lourde. 

Cay-otte, 'médecin-major" de 2 e classe; ar¬ 
mée française du Rhin. 

PeJlet, médecin-major de 2» classe, ar¬ 
mée française du Rhin. 


Fournier, médecin-major, de 2° : classe, ar¬ 
mée du Levant. 

Durban, médecin-major de 2 8 classe, hô¬ 
pital militaire de Strasbourg. 

Grondone,. médecin-major de 2° classe, 
place de Lyon. 


BERCK-PLAGE StSS 

ÉTABLISSEMENTS CLIMATIQUES - VAUDRY 
Ballas façade* iu Midi 200 m. de TERRASSES et GALERIES 
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CORPS MED ICA, 
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CLINIQUE SANATORIUM 

DU \ 

Château de Port-Neuf 


Les malades trouvent au Château 
de Port-Neuf le confort le plus' mo¬ 
derne dans un site agréable. L'Eta¬ 
blissement est situé en bordure; de 
la mer et il est entouré d’un immense 
parc très boisé. 

Prix extrêmement modérés,-infé¬ 
rieurs à ceux de la plupart des 
hôtels. 

Pour tous renseignements.iecri- 
re à Madame le D r KAY^ON, 
directrice-Propriétaire, Château 
de PORT-NEUF, La Rochelle 
(Charente-Inférieure). 


Dans toutes les Pharmacies 

A, VENTE EN GROS Æ 

ô ’fl«VlVIENNt 

■ - 


I0D0NE ROBIN 

ou Peptonate d’iode 

RRTHRiTISME, ARTÉHIO-SCLÉROSE, RSTHlil, 
EMPHYSÈME, RHUMATISME, GOUTTE 


DOSE ; Depuis 5 gouttes jusqu’à 
120 gouttes par jour. - 20 gouttes 
correspondent comme effet thérapeu¬ 
tique à 1 gr. d’iodure de potassium. 



Vous êtes pressés de savoir, ce Journal vous 
donnera en peu de mots les nouvelles médica¬ 
les de la semaine. 


TUBERCULINOTHERAPIE PAR VOIE BUCCALE 


LA PHAGOLYSINE 

‘ EJSDOT1JVE ” en Elixir composé du Profes. Gabrilovilch 

n-Mttin Directeur Des Sanatorium! imptnaui d’Halila (Finlaoda), Membre cm-mpondant da ricadéima du Sdmi da Mregrai 


MODIFICATEUR SPÉCIFIQUE DU “ TERRAIN ” 


Renseignements et Littérature, 82, rue de la Pompe, PARIS (XVI e ). 



Le Gérant : D r CRINON. imp g« 


Lamothe, 18, 


Turgot, Limoges. — 1925 — Même maison à 
































































S’adresser pour la. Publicité 

Hux Bureaux de “ l’INFORMATEOR MÉDICAL” 

lli, boul. Magenta, PARIS 
Et à l’AGEISCE FRANÇAISE de PUBLICITE 

35, rue des Petits-Champs - PARIS 


TOUS LES JOURNAUX MEDICAUX FRANÇAIS 


Le numéro 50 centimes 


D r CRINON, Directeur 


Compte Chèques postaux : PARIS 433-28 


QUATRIÈME ANNÉE | OST 93 — 9 -A.OUT 1935 

Direction : 111, boulevard Magenta — PARIS (X e ) : 

TÉLÉPH. TRUDA1NE 6‘, 


LE PLUS CLAIR ET LE MIEUX 


AUX JOURNÉES MÉDICALES DE TOULOUSE 



Ces photographies ont été prises le jour de l’ouverture des Journéès Médicales Toulousaines qui ont eu un grand succès. Au cours de ces Journées, un accord s’est 
fait entre les trois grandes Facultés du Sud-Ouept pour former une région scientifique. L’an prochain c’est Montpellier^qui organisera les Journées Médicales, 

puis ce sera le tour de Bordeaux. 
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10 MISÉS IIBMIMIIL 11» DE El HEBECK 

Ce Congrès s’est tenu à Genève du 20 au 24 juillet 


A-T-ON TROUVÉ LES CAUSES DU CANCER ? 

L’exposé,, des découvertes faites récemment en Angleterre et ce 
qu’il faut penser de l’enthousiasme qu’elles ont failli susciter 


La première réunion du « Congrès inter- 
national.de la médecine » a eu l'ieu le 20 juil¬ 
let, à l’Athénée au milieu d’une assistance 
composée de praticiens genevois et étrangers. 

, Le président du congrès, Dr C. Greene 
Cumston, privat-docént à l’Université, a ou¬ 
vert la séance en souhaitant la bienvenue 
■ aux -congressistes et a donné quelques rensei¬ 
gnements -sur quelques médecins génevols de 
jadis : Daniel Leclerc qui fit paraître en 
1696 son Histoire de ia médecine, œuvre éru¬ 
dite parue 29'ans avant the Hisfory of Phy- 
sick de Freind et qui le place parmi les 
père-s de l’histoire de fa médecine. Né à Ge¬ 
nève -en 1652, mort en 1728 il fit son doctorats 
selon la coutume génevo-ise d’alors à l’uni- 



Photo Informateur Médical 
M. LE PROF. MÉNÉTRIER 
qui a fait une communication sur les 
ancêtres du tréponème 

vérsitë de Valence. Sa réputation grandit ra¬ 
pidement et lés étrangers venaient de loin 
pour le consulter. Un des grands médecins 
du 3JV* siècle lut Jean-Antoine Sarrasin, mé¬ 
decin de l’hôpital, de 1572 à 1586. Il,publia.en 
1598, à Francfort, une excellente édition des 
œuvres de Dioscoride en grec et en latin. Dans 
son traité De peste commentarius paru à Ge¬ 
nève en 1571 il parle de ces semeurs de peste 
auxquels -Calvin et d’autres contemporains 
font allusion. 

Revenons au XVIIe siècle, où Bonnet écri¬ 
vit une véritable encyclopédie médicale. N’é 
en 1620, il prit son doctorat ’en 1643 et ‘mourut 
en 1689. Son plus célèbre ouvrage est intitulé 
ÿevulchretum. sive Anatomia pratica ex ca¬ 
ria ncribus morbo denatis paru à Genève en 
1679, étude d’anatomie pathologique. 

Malheureusement le temps ne permet pas 
de parler de tant d’autres médecins genevois 
• -•comme Tronchin. Maunoir, Rilliet. etc. En ter- 
. minant le président remercie les deux .secré¬ 
taires généraux, les Drs de Peyer et Thomas. 
Les ophtalmologistes suisses du XV» siècle 
à nos jours 

Lé Dr André Patry, président de la Société 
médicale de Genève exprime son admiration 
i pour ses collègues:, qui une fois -leur devoir- 
professionnel terminé, se passionnent' pour 
des-recherches historiques comme celle de 
l’histoire de la médecine. La Suisse a j-oué un 
rôlè important en ophtalmologie grâce à ses 
grands maîtres de la fin du XIXe siècle : mais 
si nous voulons remonter dans un passé loin¬ 
tain nous apprenons qu’on a découvert à 
Avenches les instruments ef les spatules d’un 
cpficie-n romain. On a retrouvé-des cachets, 
d’oculistes dans nlu-sieurs villes, entre autres 
à Vienne en Dauùhiné. Au moyen âge, l’ocu¬ 
listique était sans doute entre les mains de 
gradués dans'la partie médicale ecclésiasti¬ 
ques pour la.plupart. 

La vieille université de Bâle, fondée en 
14-60, brilla d’un éclat particulier au XVI" siè- 
, cl-e. Félix Platter professeur, a étudié l’opti¬ 
que et la physiologie de. la vision. Au XVIII* 
siècle Euler fait paraître sa nouvelle théo¬ 
rie de la lumière. Au XJX" siècle,, des cours 
d’ophtalmologie sont donnés régulièrement. 
C’est Yung, puis Schiess. A Berne, 1-e célèbre 
hôpital de l’Isle a été fondé en 1360. Au XVIe 
siècle il comptait deux médecins, deux chi¬ 
rurgiens. un opérateur de hernies et un opé¬ 
rateur de cataractes. Au XVIII" siècle Jutze- 
ler pratiquait déjà l’extraction de la cata¬ 
racte. Au XIX' siècle, nous trouvons Rau. 
Zehénder. Dor et Pflüger. A Zurich l’ophtal¬ 
mologie fut -enseignée à partir de 1833 par 
Locher Zwingli, Locher Baller, de-Murait et 
Borner. A Lausanne, nous trouvons Mayor 
au début du XIX" siècle et le célèbre Marc 
Dufour dès 1867. A Neuchâtel,, Cornaz a publié 
en 1838 une thèse d’ophtalmologie. Il va de 
soi que nous ne connaissons pas le nom des 
oculistes genevois de la période romaine, 
mais peut-être Hélius Faeilis vint-il de Vien¬ 
ne en Dauphiné donner des consultations' à 
Genève. Au XVI" siècle, un certain Ringuet, 
de Cru-seffles, parfois banni pour désordre et 
ivrognerie opère la cataracte. Le D r Léon 


Gautier, dans son livre sur la médecine à 
Genève jusqu’à la fin du .XVIII* -siècle, cite 
Jean-Pierre Maunoir, qui écrivit divers tra¬ 
vaux sur Tiris, la pupille, etc. Jean-Louis 
Prévost, qui s’est occupé de physiologie 
o’cculaire. et’Daviel, qui révolutionna le traite¬ 
ment de la cataracte- en imposant l’extrac¬ 
tion au lieu du simple abattement pratiqué 
auparavant. Venu à Genève pour consulter 
Tronchin, il y mourut- et fut enterré au 
Grand-Saconnex. En 1874, l’hôpital Roths¬ 
child -est installé et dirigé par les Drs Bar¬ 
de et Altenhoff. Ce n’est qu’en 1910' que fut 
ouverte la- clinique' - ophtalmologique. 

La préhistoire de la médecine 
Ces -différents discours ont été suivis d’une 
intéressante conférence j du prof. Eug. Pit- 
t.ard sur la préhistoire de la médecine et par¬ 
ticulièrement sur les opérations médicales 
de l’âge de la pierre. A -l’âge de la pierre, 

; polie déjà,, des hommes .pratiquaient l’art de 
'guérir. La première question serait de sa¬ 
voir à quelle époque il faudrait faire remon-' 
ter les premières maladies ! Les animaux 
ont-ils été malades avant les hommes ? Puis¬ 
que l’ours des' .cavernes a -souffert d’arthri- 
, tism-e, il semble bien .que les deux phénomè¬ 
nes aient été simultanés et qu’hommes et ani- 
i maux aient été malades de compagnie. On 
peut classer les maladies en maladies proba¬ 
bles, tuberculose, syphilis, cancer (cancer du 
maxillaire) et maladies certaines, arthrite 
des. articulations particulièrement du genou. 
Fractures -surtout du radius, des côtes ; ces 
fractures ont été admirablement réduites et, 
/consolidées. Quant à la trépanation, sur la¬ 
quelle portent surtout les recherches du prof. 
Pittard, on en trouve de nombreux exem¬ 
ples. Un bénédictin du XVII" siècle, Monfau- 
con, parle le premier d’un crâne préhistori¬ 
que portant- -des traces de trépanation. Beau¬ 
coup plus tard, vers 1872. on, redécouvre dans 
la Lozère d’autres crânes portant des traces 
de trépanation. En général on opérait les pa¬ 
riétaux, rarement l’oecipital ou le frontal. 
La trépanation est pratiquée dans la plu¬ 
part des régions d’Europe et jusqu’au Cau- 



M. LE PROF. AGRÉOÉ LAIGNEL-LAVASTINE 
qui a fait au Congrès d’histoire de la méde¬ 
cine plusieurs communications très écoutées. 


case, et, hors d’Europe, au Pérou, au Mexi¬ 
que, en Nouvelle-Guinée. aux Canaries, mais 
.pas à une époque postérieure. En général on 
; procédait -par raclage au moyen d’instru¬ 
ments en silex. Grâce à l’habitude que l’on a 
prise de conserver, lors de découvertes pré¬ 
historiques. non seulement le crâne, mais 
tout le squelette, -et grâce' aux progrès de la 
radiographié, de la microscopie -et d’autres 
sciences annexes de la médecine, la préhis¬ 
toire médicale est appelée à faire de grands 
progrès. 

Les communications faites le mardi 21 juillet 

Ce fut d’-abord le Dr J. D. Rolleston qui en¬ 
tretint ses auditeurs des rapports de Voltaire 
avec les médecins anglais. Le Dr Rolleston. 
a montré dès portraits des principaux méde¬ 
cins anglais de l’époque, W. Ghesddon; Mead, 
auteur de l 'Anatomie du corps humain , de 
Cheseldon. de John Friend ejt d’autres. On 
remarque • dans la liste des souscripteurs de 
la Henriadc de Voltaire un.grand nombre 
de noms de médecins. 

Le Dr Régnault, de Paris, a présenté quel¬ 
ques remarques sur le frontispice du livre 
de Cheseldon et fait observer que la gravure 
présente la dissection d’un porc, quoique de¬ 
puis longtemps en 1740 on disséquât les hom¬ 
mes. ' ( Voir la suite paye 4) 


La grande presse a lancé dans le mon¬ 
de entier la nouvelle que deux chercheurs 
anglais auraient découvert les origines du 
cancer A vrai dire l’interprétation en fut 
peut-être dénaturée par des journalistes } 
pleins de bonne volonté. < -, 

Gomme on le verra par l’analyse des 
faits ci-dessous, il faudra de longs mois 
pour qu’une vérification effective puisse 
les confirmer. Jusque là nous devons res-, 
ter dans la réserve. La vérification des;' 
laboratoires dont le sérieux nous est con¬ 
nu est indispensable pour que nous ren¬ 
dions pleinement hommage aux chercheurs 
étrangers. 

D’ailleurs, il ne faut pas grossir déme¬ 
surément Je-s faits apportés, ils consti¬ 
tuent une longue étude, un travail patient 
et minutieux, mais ils sont, singulièrement 
limités somme domaine étant en somme 
entièrement consacrés au sarcome infec¬ 
tieux de Péytori Rous. • > 



En haut, le Docteur Gye. En bas, M. Barnard. 
Ce sont ees deux chercheurs anglais qui 
auraient découvert le virus du cancer 

En effet, ou verra que les auteurs n’ont 
pas encore produit une seule tumeur épi¬ 
théliale chez les mammifères ; ils n’ont 
pas fait autre chose que du Peyton Rous 
et nlont guère expérimenté que sur des 
poules. 

Certes, il y a là une excellente méthode 
de travail qui consiste à se cantonner sur 
un .seul terrain et l’explorer à fonds ; on 
risque moins les surprises d’expérimenta¬ 
tion. 

Mais il. y a dans le travail des deux sa¬ 
vants anglais une large part d’interpréta¬ 
tion, qui est d’ailleurs toujours le point 
faible dés- travaux anglo-saxons. A l'ana¬ 
lyse serrée des faits, ils substituent volon¬ 
tiers une sorte, d’exégèse’ basée unique¬ 
ment sur un exercice de la pensée. 

L’auteur du méritoire i bactériologique 
nous dit quelque part que dès le début de 
ses recherches il a eu l’idée que ia dispa¬ 
rition du pouvoir infectant du virus était 
causée non par'sa mort, mais par la dis¬ 
parition d’un agent chimique. 

En somme, il nous livre son idée pré¬ 
conçue et si l’on analyse le mécanisme de 
sa pensée on voit que guidé par le fil de 
son hypothèse il a toujours eu peur de 
disséquer trop minutieusement les faits au 
risque de couper le précieux fil et d’être 
forcé à^réviser son point de départ. 

Les faits apportés ont besoin d’être ré¬ 
pétés et soumis à une nouvelle- critique : 
c’est ce que nous attendons des labora¬ 
toires . spécialisés. Déjà de grosses objec¬ 
tions se sont, élevées et s'il est probable 
que ces ' investigations seront utiles à' 
l'étude des sarcomes infectieux et peut-être 
des sarcomes en général, elles apporte¬ 
ront bien peu de lumière dans la genèse 
des épithéliqmas pour ne'rien dire des 
autres tumeurs. 

Une dépêche américaine... ? 

Une" dépêche américaine est arrivée pro¬ 
fitant du bruit fait autour de la découverte 
anglaise pour annoncer un vaccin du 
cancer. 

Il faut bien dire que c’est là l’explication 


de l’intérêt soulevé par cette prétendue dé-.fl 
couverte. Le public s’imagine que si l’onh 
découvre un microbe ou un virus, causeidii. ; 
cancer, la maladie sera ipso facto suppri¬ 
mée. L’expérience de la tuberculose n’a ' 
pas encore suffi à faire partir en fumée , 
cette idée fausse. 

On peut guérir une maladie sans en • 
connaître l’agent, comme là rage du temps -i 
de Pasteur, et on peut corinaîtro l’agent ^ 



Le virus du cancer selon deux savants anglais 

Des chercheurs pénétrés de cette idée ont 
déjà abordé l’étude de ia vaccination du' 
cancer sans aucune précoriception quant àfl 
la nature du germe hypothétique ; jus¬ 
qu’ici ils ont eu peu de résultats 

Que so-nt ces savants anglais ? 

Quelques mots encore de commentaire 
doivent aller aux personnageé de cette';'! 
histoire. 

Les journaux nous les ont présentés 
comme des êtres curieux qui. seraient arrh : 
vés à la science un-peu tardivement : tant 
on aime le merveilleux, l’inattendu et lé':-; 
contre-officiel. 

En fait, W.-E. Gye èst diplômé de/lâ i 
Faculté d’Edimburgh, une des meilleures 
d’Angleterre. Il a travaillé sous la direc-.: 
tion de Murray, une autorité mond'iàie.en j 
matière de cancer, à. l'impérial Research 
Fund qui est l’institution officielle' âiffil 
glaise par excellence. 

Quand à J.-E. Barnard, eelui que les - 
journaux ont décoré du titre de chapelier,J 
il l’a peut être été mais il est actuelle'-'-i 
ment : Fellour of the Royal Society ». ce ; 
qui équivaut, à peu près à Membre de l'Ins-9 
titut, chez n-ous. 

Autodidactes, amateurs isolés, cher- | 
. cheurs brimés, toute cette belle légendes 
s'effondre dès que l’on se renseigne dei 
plus près. Quels ont été les débuts dans la 
; vie de ces deux hommes, peu nous importe» 
■ pour juger leurs travaux. Certes; leur;’ 
valeur personnelle n’a qu’à gagner d’être 
des « .self made inen », mais ils n’en sont; 
pas moins partie intégrante du rnonde;| 
scientifique -officiel anglais qui les a formés 
et qui les a soutenus dans leurs travaux. 

Les Anglais ont appuyé d’une publicité.! 
mondiale la découverte de leurs comparé! 
Iriotes. Le plus grand journal de inédecine;| 
du monde, Le Lancet les a gratifiés déjà 
30 de ses colonnes et d’un éditorial -dÆ 
4 pages. 

La science officielle anglaise s’est donc'l 
un peu solidarisée avec MM. Gye et Bar- J 
nard. Souhaitons qu’elle -n’ait pas' à les 
regretter, mais admirons la sage réservé’J 
des Français qui n’ont pas l'habitude deil 
lancer de par le monde dès nouvelles sçien- j 
tifiques prématurées et 'préfèrent qu’elles >i 
aient été auparavant discutées dans le 1 
calme des Sociétés savantes dont le rôle j 
d’éteignoir est quelquefois bienfaisant. ■ > ] 


A BORDEAUX 


Médicat des Hôpitaux 

Le concours s'est terminé par la nomma- ; 
lion, comme médecins des hôpitaux, de M. 
Ferdinand Piéchaud, chef de clinique mé¬ 
dicale et ancien interne des hôpitaux, et ; 
de M. François Leuret,, i chef de clinique:; | 
médicale adjoint et ancien interne des hô- 1 
pitaux. 

Médaille d’Or des Hôpitaux 

Après concours, la médaille d’or (méde- j 
cine) a été décernée à M. Fontan, interne ■; 
des hôpitaux, et la médaille d’or (chirur¬ 
gie) à M. Robert Dufour, interne des hô¬ 
pitaux. 


L© prochain numéro de I’ « Informateur 
Médical » paraîtra le 23 août 1925. 






















A MON AVIS 


ffiînlorraateur 'Médical au cours d'une 
nqucle faite Van ' dernier rapportait le 
dis assez impressionnant d'une Spécial¬ 
ité Pharmaceutique qui avait été- saisie- 
lia fins d'analyse. 

A la suite .de celle-ci les fabricants 
ment été mis sous le coup d'une plain- 
léiqui a fait l'objet d'une instruction 
prolongée. 

Nous avions, à cette époque , exposé 
Jçs faits avec la plus grande impartia,- 
liié et nous avions fait connaître les 
arguments invoqués par la Firme Phar- 
mc«ntique inquiétée. 

‘ Nous sommes heureux d'apprendre 
aujourd'hui que Vinstruction- s'esi' fer¬ 
mée par un non-lieu. Nos lecteurs li- 
tonl r -dessous le communiqué qui nous 
i étfj transmis. 

ppe f/i Gestion se pose. Pendant un an, 
j la suite d'analyses sans doute rapides 
du mal conduites, la suspicion a été 
jetée sur une Firme Pharmaceutique 
Jette suspicion n'a pas été sans causer 
!<n dommage. Nous savons qu'en Vétat 
il duel de notre législature, ver sonne 
(est responsable ; dans des affaires senm 
bidlcs, dés dommages causés. La chose 
est assurément regrettable. 

|Ge n'est pas la première fois que des 
àblicanls de Produits Pharmaceutiques 
sont ainsi appelés devant les tnbunaux 
non pus pour s'y entendre condamner. 
§Éjs -pour s'y entendre dire que c’est 
simpleme’nt par erreur qu'on les y a 
haduits. 

Une telle légèreté dans la manœuvre 
procédurière est blâmable. On ne joue 
.pas ainsi avec le . crédit moral d'autrui. 
L'immunité dont notre code fait béné¬ 
ficier experts et magistrats devrait aug¬ 
menter encore la conscience de ces per¬ 
sonnalités, ce que ne démontre précisé¬ 
ment pas , l'histoire de chaque jour. 

J. CRIN ON. 

Voici la lettre que nous avons reçue des 
(laboratoires. Drouet et Plet : 


Ainsi qu’il peut se produire pour tous les 
Médicaments spécialisés ou non, le Phosofo/ 
mè:avait été analysé par le Laboratoire des 
Fraudes. Les résultats plus ou; moins impré¬ 
cis de cette analyse avaient donné fieu à une 
BSuête-en 1924. 

Au cours de cette enquête, des analyses ef¬ 
fectuées - o r des Chimistes-Experts de la- Fa- 
plfé de Médecine, de la Faculté de Pharma 
cle.et des Tribunaux Ont établi la parfaite 
dualité du Phosoforme. 
l'a. non-lieu a été la conclusion logique c 
cette enquête. 

Le Phosoforme .a, du reste, fait l’objet d’ur 
thèse de Doctorat en Pharmacie, référence 
(scientifique que seuls, peuvent fournir une 
dizaine de produits français parmi les mil¬ 
liers comnosant l’arsenal thérapeutique. 

Notre conscience tranquille, forts de nos 
travaux et absolument certains de la valeur 
du Phosoforme. confirmée - par les brillants 
('résultats cliniques obtenus dans les hôpitaux 
de Paris, de Province et chez notre très im 
portante clientèle nous n’avions iamais dou¬ 
té §51 résultat de l’enquête. 

■ Nous n’avions nas voulu engager de pôlè- 
iniques dans les grands quotidiens qui 
avaient annoncé cette enquête, mais aujour- 
Bbui. nous laissons le corps médical juge 
ies'-'-procédés employés par certains- Labora¬ 
toires que la découverte du Phosoforme gêne, 
de (ceux, entr’autres, qui ont pourvu leurs 
agents — avec mission de le mettre sous les 
yeux dos médecins qu'ils visitent — d’un jour¬ 
nal! politique renfermant un article rédigé 
sous une forme manifestement tendancieuse 
nui dépassait' largement le- cadre d’une 
formation, article qui avait été soutiré à 
journal, par surprise de sa bonne foi. 

F Malgré cette campagne qqi, en même 
-temps, s’efforcait de répandre la calomnie et 
de discréditer le Phosoforme, la presque to-' 
■talité des maîtres et des praticiens nous ont 
[gardé leur entière confiance, ne considérant 
que les remarquables' résultats cliniques ob¬ 
tenus avec le Phosophorme. Nous leur -en ex- 
Drimons ici l’assurance de notre très vive 
gratitude, cette confianee étant pour nous, un 
.stimulant puissant qui contribuera plus que 
tout autre, à orienter les recherches de La¬ 
boratoires auxquelles nous consacrons tous 
nos efforts. 

Les. Laboratoires Drouet et Plet, 
Rueil ( S.-et-O.) 


M. /vuTWvmX : 

^ATcUi ÆxnXn*. 


On nous informe que 


L’exposition du Congrès de Nancy 


M. le docteur Mulfilatre, ancien directeur 
médecin de l’asile public d’aliéiiés d.e Saint- 
Lizlëf,. a ôté nommé médecin honoraire, des. 
asiles publies d'aliénés. 

Banlieue immédiate, à céder de suite, bonne 
clinique ouvrière rapportant 3.000 francs par- 
mois. Conditions modérées. Ecrire : D r Drey¬ 
fus, 61, r. de- la République, Vincennes. • 


.4 l'occasion du congrès de médecine qui s'esi tenu à Nancy, une exposition 
1 icdico-plnnmaci ufique a été organisée, dont le succès doit être signalé. Con-\ 
t'-aircment à ce qu'il advient trop sauve 1 .1 à ces sortes de manifestations qui ne 
sont d'aucune utilité pour ceux qui en font les [mis, l'installation de {' exposi¬ 
tion de Nancy fui faite de telle façon que scs visiteurs fure'nt nombreux. Parmi 
les firmes qui ont retenu davantage Vattention des congressistes, il faut signaler les 
suivantes : 


La commune de Cassaniouze (Cantal), de- 

.'inaiide un médecin. Ecrire aU- maire. 



M. LORT AT-JACOB 

médecin de l’hôpital St-Louis qui vient d’être 
nommé officier de la Légion d’honneur 

M. le docteur Charuel, ancien directeur mé¬ 
decin de l’asile public d’aliénés, de Châlons- 
sur-Marne, a été nommé médecin honoraire 
(•des asilès. publies d’aliénés! . 


Une nouvelle application de l’Immunité 
locale. 

« INAVA » fait une Pâte Immunisante qui 
contient dû Vaccin- contre la Pyorrhée Alvéo¬ 
laire, et qui, employée comme un dentifrice 
ordinaire, immunise la gencive contre la. 
Pyorrhée Alvéolaire, les gingivites, etc... 


Sur l’initiative du docteur Nicolle et d’un 
certain nombre de. confrères, le cocos médi¬ 
cal tunisien a décidé d’organiser des journées 
médicales à Tunis, en avril 1926. , 


Le canine! ballet, 

remplacements) est dirigé par un confrère. 
D>- GUILLEMONAT.- il fournit gratuitement 
tous renseignements médicaux. Tél. Gob. 24.81 


Le stand des Produits Alimentaires 
et de Régime Heudebert 

Monopolisant' le régime par la variété' de ■ 
ses fabrications et leur qualité impeccable, 
la maison Heudebert présenta à ses nom¬ 
breux visiteurs une série de produits pour 
chaque régime : diabète, dyspepsie, obésité, 
entérite, arthritisme, albuminurie : depuis 
.les produits très spécialisés tel que le radio- 
puqu-e, aliment opaque pour examen du tube 
digestif, jusqu’aux produits de premier choix 
d’apmentation normale pour entants et gran¬ 
des personnes, parmi lesquels: nous citerons , 
la dernière création : une biscotte sucrée 
pour lé thé et goûter des enfants. 

Le Fosfoxyl Carron 

Le stand du Fosfoxyl Carron, q.ui présen¬ 
tait les trois formes d-e: cette préparation,- a 
vivement intéressé les membres du congrès. 
On sait que le Fosfoxyl Carron possède, sans 
en avoir les inconvénients, toutes les proprié¬ 
tés du phosphore jointes à celles des - solu¬ 
tions colloïdales. Ji agit comme r-eminérâli- 
sateur, -égénérateur de la cellule ji.erveusé et 
régulateur du métabolisme. Le Fosfoxyl Lar¬ 
ron èst formellement indiqué dans la tubér- 
•culose. le rachitisme, l’asthénie, les convales¬ 
cences, le diabète et les maladies de la nutri¬ 
tion. 

Les laboratoires de Biologie et de Physiologie 
d’Orléans 

, Au stand des Laboratoires , de Biologie et 
de Physiologie d'Orléans, on a remarqué le 
professeur fcpillmann,-doyen de la Faculté de 
Nancy ; professeur Bruntz, doyen de la Fa¬ 
culté, de pharmacie ; le professeur Roche, de 
Genève ; le-docteur Moingeard, médecin-chef 
de l’hôpital militaire, etc., venus examine^ le 
nouveau produit dénommé « Synthol ». in¬ 
venté par le docteur E. P. Roger, ex-chef dé 1 
travaux du Laboratoire de Physiologie des 
Sensations à la Sorbonne. 

Le docteur F. P. Roger,-qui est l’auteur de 
■ travaux très remarqués sur l'emploi.t des 
agents physiques en thérapeutique, sur ie 
problème de la Balnéothérapie, est également 
connu -par >es travaux très originaux stir la 
Démorphinisation et toute Une série d’études 
inédites fort appréciées dans la thérapeutique 
moderne. C’est ainsi que, partant de ses.-.tra- 
vaux biophysiques, le docteur E. P. Roger est 
arrivé à réaliser une médication externe*?qui 

des réactions de compensation qui suppri¬ 
ment les troubles de la fatigue, de la dou¬ 
leur, dans leurs formes les plus variées, soit 
physiologiques, soit pathologiques. 

La réalisation de cette Idée est d'autant 
plus remarquable que le docteur E. P. Roger 
ne fait pas appel à des actions .chimiques, 
caustiques ou toxiques, .mais à des faits d’or¬ 
dre purement physique qüi se produisent: au 
contact do la peau en excitant les centres de 
vaso-motricité.- 

Par cette voie, en effet, le sÿétème neryeux 
périphérique est sollicité et son action de ré¬ 
gulation s’étend- même: dans de nombreux 
domaines tels 'que le système secré'toire“ i èn- 
'docrimen et. aussi, .au réseau ganglionnaire 


L’Hôtel de la Bristish Médical Association 



qur se rattache , au - système nerveux .cèntral, 
'En fait, et c’est ce quicrétienf immédiate-y, , 
ment l'attention des médecins venus à l’Expo¬ 
sition du Congrès de Nancy, c'est que lé Syh- 
tho-V apparaît comme le premier médicament, 
physiothérapique d’officine dont l'emploi per-' 
met une vaste igàrhmë d’actions thérapeuti¬ 
ques à tous les âges de ia vio. 

C’est incontestablement là une orientation 
nouvelle, qui donne au corps médical: une. 
arme à la fois inédite et puissante» - 
Pougues-les-Eaux 

L'attention des congressistes g. été attirée 
sur lime de nos stations thermales françaises 
devenue très. en vogue : Pougues-les-Eaux, 
qui, par sa .situation géographique aux' con- ' : 
ftn-s du Morvan et à proximité de la.vallée 
de la Loire, par son climat, son établissement" 
thermal et Ja qualité de ses sources, attire 
chaque année prie clientèle dé-plus en plus, 
considérable. Les eaux'de Pougues, pai\leur 
composition alcaline, ferrugineuse; magné¬ 
sienne et Httunée, ont; comme on..le sait, des • 
indications thérapeutiques nombreuses : ato- ■ 
nie gastro-intestinale et hépatique,- chlorose 
et anémie paludéenne; diabète, etc. 

Les laboratoires Métadier, de Tours 
Nous avons particulièrement remarqué le 
stand .des laboratoires Métadier, Ûe Tours, 
q;ui présentaient un .bismuth antisyphiliti- 
que, le B. I. A. -(Rism’uth. Indolore. Atoxim 
que), il s’agit d'une préparation tout à fait 
nouvelle. Etant la dernière .venue de -toute, 
une série de produits analogues,.elle a pu bé¬ 
néficier des -. enseignements acqüis, et mar¬ 
quer ainsi -un progrès qui semblé bien met¬ 
tre la bismuthéraple- définitivement au point. 

I.e B. I. A. est adopté par le ministère de 
Tliygièoe, l’assistance publique,- l’armée et la 
manne. 

Les laboratoires Métadier présentaient aus¬ 
si le stéthoscope asiatique bi-aùriculaire de 
Frossard. Cet appareil entraîne june vérita¬ 
ble révolution clans l'art d'ausculter grâce 
à la finesse, à la précision de ses indications 
et à sa commodité. 

Rappelons que les laboratoires Métadier ont 
obtenu récemment la médaille d’or au con¬ 
grès inferhatioual du Val-dè-Grâce. 

L’Antiphlogistine 

L’Antiphlogistine, à en juger par Je nom¬ 
bre - des congressistes qui se sont arrêtés à 
son stand' et se sont fait inscrire -pour rece¬ 
voir échantillon, spatule et brochures, a at¬ 
tiré l’attention "toute particulière des visi¬ 
teurs. 

Médicament original e.t sans similaires,' 
composé d-e glycérine pure et de kaolin, avec, 
addition d’antiseptiques non toxiques, l’An, 
tiphlogistine a l'a propriété, une fois chaûf- 
fée et appliquée, de conserver une chaleur 
à peu près constante pendant 12 à 24 heures. 

L’Antiphlogistiné- est, en résumé, un gly- 
eéroplasme aseptique -et antiseptique, à cha¬ 
leur prolongée, supérieur aux cataplasmes et 
compresses, à cause de ses propriétés calori¬ 
fuges et osmotiques, résultant de la nature 
même de ses composants. 

Les Etablissements Byla 
De très nombreux médecins se sont arrêtés 
au stand des Etablissements Byla, 26, avenue 
d-e l’Observatoire. La direction de cette im¬ 
portante maison s’était mise à leur disposi¬ 
tion pour toutes documentations sur deux 
questions actuellement à. l’ordre du jour : 
l’Insuline et l’Opothérapie. 

Nous dirons, en passant, que l’Insuline Bvla 
-est autorisée par T Académie de-médecine et 
adoptée dans tous les hôpitaux. Quant à 
l'Opothérapie, les Etablissements Byla pré¬ 
sentent de nouvelles formes brevetées, no- ■ 
tamment les cachets « Opo », de conception 
ingénieuse, sans odeur, et de conservation in¬ 
définie. 


Un Médecin des Hôpitaux décoré 

comnn metteur en scène de Cinéma 


Dans la promotion de lu Légion d’hon¬ 
neur qui vient de paraître et que nous pu¬ 
blions dans ce numéro, on trouve les noms 
d’un certain nombre de médecins. Parmi 
ceux-ci, nous relevons avec plaisir celui de 
M. Devraigne, médecin-accoucheur des hô¬ 
pitaux de Paris. Mais, ce n'est pas tant à 
cause de sa compétence médicale que ce 
confrère a été décoré, mais parce qu’il a 
mis en scène un film de puériculture inti¬ 
tulé « La Future Manxiam , ». L’originalité de 
ce fait méritait d’être signalée. 


PETITES NOUVELLES 

L’Académie a déclaré vacante une place de 
.membre titulaire dans la deuxième section 
jfchirurgie et accouchements), en. remplace¬ 
ment de M. Schwartz, décédé. 

Sont candidats à ce fauteuil ; MM. G-osset, 
Pierre Duvàl, Auvray. 


Le Roi d’Angleterre a inauguré la semaine dernière le nouvel hôtel de la 
Bristish Médical Association à Tavistock Square. Les grilles d’honneur visibles 
au premier plan ont été construites en mémoire de ceux des membres de cette 
Association tombés pendant la guerre 


Le 19 juillet dernier, la Société des eaux 
thermales de Gamarde (Landes), a organisé 
une journée médicale à laquelle furent con¬ 
viés de nombreux médecins de la région du 
'Sud-Ouest. 

















































LE CONGRÈS D’HISTOIRE OE LA MEDECINE 


(Suite de la page 2) 


Sir d’Aréy Powqr a parié d’Albert de Hal¬ 
ler, médecin de Georges II, à Londres et au- 
; tetir dès OUputationea clururgtcaè seiectae, 
dont il a donné le résumé, il a montré le por¬ 
trait de George il ét. de Haller avec sa ïa- 
Emilie en Suisse, ainsi, que ttes-vues de Cottin- 
I gue et de Berne. 

Le flr Maillait présente quelaues projec¬ 
tions d'ex-v.otos abdominaux conservés au 
Musée nationale des Thermes, à Rome, c-idie 
autres un tronc qui semble avoir été autop¬ 
sié mais dont l’intérieur est difficile à identi¬ 
fier. Le Dr Régnault signale une étude du 
Dr Rouquette sur ce 'sujet, dans le Bulletin 
I . médical de Paris. Pour lui l’ex-voto présente 
par le Dr Maillart "est bien lin tronc ouvert 
avec là. représentation des organes intériéurs. 

Le prof. John D. Comrie. d’Edimbourgpfait 
- une communication sur Robert Whytt, neu¬ 
rologue du XVHT siècle. Il raconte briève¬ 
ment sa vie et montre en projections les por¬ 
traits de Whytt et de seg contemporains Col¬ 
lin,' Haller, sir Charles Bell, médecin très 
renommé, et Monrû ainsi que l’hôpital .d'E¬ 
dimbourg. 

. Le Dr A. Guisan parle de Ta vie et du ma- 
riàge de Fabrice von Hilden médecin bàlois 
du XVI* siècle. 

Le prof. 3.-G. de Lint d’une lettre de Tron- 
chin et de la méthode suttenienne de l’ino¬ 
culation. On sait que le Dr Tronchin, élève 
dé Boerhaven, étudia à. Leyde et pratiqua à 
Amsterdam, à Genève et à Paris. 

Le Dr Régnault, au sujet d’un ex-voto, a 
donné’ un aperçu très philosophique de la 
• doctrine des Romains et des Grecs. 

Le Dr E. Wickersheimer parle de la syphi¬ 
lis à. Genève à la fin du XV' siècle. En 1492, 
Maillart, demanda au Conseil la permission 
de quitter son emploi dans la magistrature, 
"parce qu’il était atteint de la Svphilis. Ceci 
serait contraire à l’idée, souvent emise, que 
l Christophe Colomb aurait rapporté cette ma¬ 
ladie d’Amérique 

La communication du prof. B. Wiki avait 
pour suiet : Une note sur le Dr Cari Niclaus 
Lang, historiographe des épidémies d’ergo¬ 
tisme à Lucerne en 1709 et 1717. 

Mlle Dr Eug. Droz présente des observa¬ 
tions sur un ancien traité sur la peste, dont 
le manuscrit date du XIII' siècle. 

Le prof. F.-M. Messerli. Trois ordonnances 
g des XV' et XVI' siècles relatives à l'hygiène 
' de la ville de Lausanne. On possédait déjà 
très anciennement à Lausanne le système ,du 
tout à l’égoût. ; 

Le prof. Tricot-Royer fait remarouer que la 
"■ ville de Bruges, possédait déjà au XlfT siècle 
une machine hydraulique pour la distribu¬ 
tion d’eau potable. Les ordonnances exi¬ 
geaient aussi qu’on indiquât les maisons des 
pestiférés par des signes spéciaux, et que les 
médecins qui .allaient..Jeur.-rendre .visite por¬ 
tent une canne feinte ëri rouge. 

I.e Dr C. .1. S. Thompson. M. E. B., parle 
de l’hygiène et de la santé publiques dans les 
civilisations anciennes. 

Enfin le prof. P. Capparoni expose ses re¬ 
cherches sur renseignement de-l’anatomie au 
XVI' siècle à Rome et les principaux maîtres 
de cette époque. La dissection était pratiquée 
à Rome . bien oue J’on ait dit quelquefois 
que les papes s’” étaient opposés. 

La médecine arabe au Maroc 
Le Dr H. Renaud traite’-'de quelques récen¬ 
tes acquisitions sut l’histoire de la médeci¬ 
ne arabe au Maroc. Son exposition est précé-j 
dée de quelques indications sur l’histoire du 
Maroc. Envahi au VII“ siècle par les arabes ' 
et du XVII” par les Portugais, les Espagnols 
et les Anglais qui en ont occupé les côtes. A 
partir du XVI' siècle, le Maroc sort de l'anar¬ 
chie. Les œuvres scientifiques qui compren¬ 
nent .aussi la médecine sont écrites la plupart 
du temps en vers et sont fortement influen¬ 
cées par la science arabe. L’orateur cite par- 
. ticulièrement les noms de neuf médecins : 
arabes du XVI* siècle au XIX'. Ils étalent très 
bien considérés à la cour des sultans, et por¬ 
taient le titre de shérif. Ils ont habité à Rabat, 
à Meknès et à Fez. Le premier médecin fran¬ 
çais oui ait recherché leur histoire est le 
Dr Lucien Leclerc. 

M. le professeur E. lieanselme parle des no¬ 
tions d’anatomie chirurgicale contenues 
dans les lois germaniques à l’époque de 
l’invasion des Barbares. 

Ges coutumes et lois remontent, jusqu’au 
XII" siècle. Elles traitent de préférence des 
blessures et cas d’homicide, fréquents à cette 
épdnne farouche Pat les lois contre les 
cruautés exercées sur les .vaincus on voit que 
les mutilations, telle,? que couper les cheveux, 
les bras ou les jambes étaient fréquentes.. Les 
atrocités Scandinaves dépassaient encore cel¬ 
les des Germains. La loi du talion régnait en 
maîtresse, ce qu’on .constate par de nom¬ 
breux textes. Tacite parle déjà dans la Ger¬ 
manie. d’une composition (indemnité) à ver¬ 
ser par l’agresseur à la victime pour le dom¬ 
mage çru’ll lui a causé. Cette composition gé¬ 
néralement en nature : un bœuf cornu, une 
énée, une cuirasse évaluée en sous d’o’r, va¬ 
riait suivant la situation, l’âge de la person¬ 
ne lésée : les lésions portaient des noms par¬ 
ticuliers dans la langue des médecins char¬ 
gés des expertises. Les médecins légaux 
étaient assermentés. Leur savoir était surtout 
externe, ils mesuraient, la longueur, la pro¬ 
fondeur des plaies avec la main et ne con¬ 
naissaient la médecine interne- que d’après 


les anciens. Les lois donnent un tarif minu¬ 
tieusement établi' des . plaies et des accidents, 
des différents organes atteints, et nous mon¬ 
trent que cês médecins.', -connaissaient très 
bien.. la valeur des, -membres même des 
parties de’'membre) Ce tarif pourrait 
être -comparé à celui , des • assurances con¬ 
tre nés accidents. R arrive’ que le médecin lé 
gai ne -donne son avis au juge qu’apres la 
guérison de sa victime. Le Dr Johss.On de¬ 
mande qui étaient ces médecins.légaux. Dans 
les langues dû nord le médecin s’appelle 
«’.laegè ». Le mot d,e laege'ne. signifierait-il 
pas dans ce cas autre chose , que le titre - 1 - 
médecin ? 

Le Dr Tricot-Royer a' étudié, l’histoire des 
lépreux d’Anvers et de Louvain. Les. commu¬ 
nes étaient obligées de prendre à leur char¬ 
ge les lépreux, de les installer dans une mai¬ 
sonnette 'de', deux pièces; de leur fournir r~ 
lit. un foyer, une vache, six -.poules et i 
coq etc, etc. de les vêtir d’un grand manteau 
gris de leur donner des nassins pour' leur toi¬ 
lette et même quelquetois un domestique pour 
les. servir 



PROFESSEUR JEANSELME 


La seconde communication du prof. Wrzo- 
sek concerne Emmanuel Gilibert 5bmme or¬ 
ganisateur de l’Ecole de médecine’ de Grodno, 
de 1776 à 1780. Par ordonnance royale il fut 
a>-«elé en Pologne pour y organiser l’Ecole 
royale de médecine de Grodno, un jardin bo¬ 
tanique et des collections scientifiques. A 
cette époque de nombreux médecins fran¬ 
çais exerçaient et enseignaient en Pologne, 
Bernouilli cite l’activité de Gilibert dans la 
relation de son voyage en Pologne. 

Le Dr E. Wickersheimer parle de maître 
Jean Gispaden, chirurgien annécien et greno¬ 
blois de la fin du XV* siècle, qui a laissé un 
manuscrit illustré de jolis dessins à la plume, 
où il note ses expériences de chirurgien au 
cours de ses nombreux voyages. De Grenoble 
il vint à Annecy, où il se maria. Il semble 
avoir été un grand voyageur ; il parcourt tout 
le Genevois, la Savoie, le Dauphiné r il vient 
souvent à Genève. Il donne la liste des pei- 
sohnes qu’il a -soigiiees, d’apothicaires, de 
recette^, d’amulettes, remèdes de bonne fem 
me, etc. Les dessins à la plume représentent 
des squelettes et. des planches d'anatomie,, 
des reproductions d’instruments chirurgi¬ 
caux en .usage à cette époque. Suit une dis 
cussion sur leur emploi. 

Le Dr de Metz montre deux « catalogues » 
de’ la -corporation des chirurgiens d’Anvers. 
Le premier est.de 1623 et. le second de 1717. 
C’était. une liste chronologique des membres 
de. cette corporation. La Leçon d anatomie, 
tableau de Sporkrnans. a été rétrouvé par M. 
de Metz dans un grenier : il l’a montré a la 
salle des séances du congrès et les médecins 
anversois l’ont fait restaurer. C’est donc grâ¬ 
ce à M. de' Metz, comme le faix remarquer 
le Dr Tricot-Royer, que ce tableau a été sau¬ 
vé de la destruction. 

Les ancêtres du tréponème 

Le nrôf. Caignel-Lavastine lit la communi¬ 
cation du prof. Ménétrier sur les cmcêtres <ju 
t.rénoriéme on les vers vénériens, de Didier. 
Didier reçut le bonnet de-, docteur en 1691. Il 
soignq le? pestiférés, ce qui lui valut la c 
coration de Tordre de St-Michel. Nommé mé¬ 
decin des galères, il mourut à- Montpellier. 
Il déclare que la peste .est. contagieuse, ceci 
par' suite d’expériences des médecins. Il don¬ 
ne à ses élèves des conseils salaces oui ne 
manquent, «ns d’nne certaine saveur. Il leur 
. recommande une bonne nourriture. Ja tempé- 
, rance, et la propreté afin d’obtenir la considé¬ 
ration et la reconnaissance de leurs contem¬ 
porains comme il les a obtenues lui-même. 

Le Dr Laignel-Lavastine nous entretient, de 
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LE MONDE MÉDICAL 


Naissances 

M. André Troncin directeur des labora¬ 
toires Trouerai et Humbert, et Mme, née 
Lefèvre, sont, heureux de faire part üe la 
naissance de .leux fils Pierre. 

Chez M. Georges Cueille, interne des. hô¬ 
pitaux de_ Bordeaux, et Mme, 16, rue Sm- 
Geneviùvë, un fils, Raymonu. 

Chez M. le docteur Daraignez, chef de 
clinique chirurgicale et ancien interne dès 
hôpitaux, et Mme, née Navarre, une fille, 
Denise. 

Chez M. le docteur Noël Moreau, chef de 
clinique oto-rhino-laryngologique et ancien 
interne des hôpitaux, et Mme, née Alami- 
geon, .une -fille, Françoise. 

Chez M. le docteur E. Cavallier, et Mme, 
un fils, Michel-Fraiiçois-André. 

Fiançailles 

Le docteur et Mme A. Vilenski font part 
des fiançailles dé leur fille Germaine aVëc. 
M. J. Haloua. 

On annonce ’es fiançailles Ue Mlle An 
nette Joly, fille du docteur et de Mme Louis 
Joly, petite-fille de M. Henri Joly, membre 
de l'institut, récemment décédé, avec M. 
Jean Blairon, industriel à Charleville (Ar¬ 
dennes). 

Mariages 

Le mariage de M. Pryxos Theodorides • 
avec Mlle Hélène Scrini, fille du doetéur 
et de Mme Seriné, vient d'être célébré en' 
l’église grecque de la rue Georges-Bizet. 

Dans lïjfcimilé vient d’ôtre,célébré, en la 
chapelle. jÉTa ru.e Madame, le mariage de. 
Mlle Denise Sacreste, fille du docteur Sa¬ 
creste, officier de la Légion d’honneur, et 
de Mme Sacreste, avec M. Jacqpes Conta¬ 
mine, architecte, fils de M. Contamine, dé- 
j cédé, et de Mme, née Curtis. 

Les- témoins étaient, pour là mariée : M. 
l’aul Pàinlevé, président du Conseil, et M. 
J.-P. Jlepbrun ; pour le marié : le docteur 
Lurtis, professeur à la Faculté de méde¬ 
cine de Lille, chevalier de la Légion d’hon¬ 
neur, son oncle, et M. Lucien Neu; ingé¬ 
nieur, chevalier de la Légion d’honneur. 

Mlle Gabrielle Lemperière, du Havre, 
avec M. le docteur Jean Camus, 27, rue 
Delurbe, à Bordeaux. 

Mlle Mario-Jacqueline Laval, rue Saint- 
Genès, 71, à Bordeaux, aveoM. le docteur 
Bierre Fourment. de Barèges, chef de tra¬ 
vaux à la Faculté de médecine, rue Sa.int- 
Sernin, 62, à Bordeaux. 


son arrière grand-oncle, 1Toculiste’ Jacques 
Dariel,- né en 1693. Il était fils d’un notaire et 
neveu d’un médecin. Venu à Marseille pour 
soigner les pestiféré», il s’y maria. La daté, 
exacte de la première opération de la catarac¬ 
te est le 8 avril 1785. En'souvenir de son sé¬ 
jour à Marseille.’ le prof. Aubaret a fondé une 
clinique Jacques Dariel. 

M. le prof. Laignel-Lavastine fait une se¬ 
conde communication, avec la collaboration 
du Dr Vinghon. sur ITncuhat et les démono- 
pathies à ïa fin du XVI' siècle: 

Les maisons d’asile sur les chemins 
de pèlerinage 

Le DF Dubreuil-Chambardel ’-: « les Maisons 
d’asile sur les chemins de pèlerinage aux X', 
XI' et XIT siècles..» Quatre hôpitaux exis¬ 
taient à St-Martin-de-Tours au IX" siècle ; ils 
ont été détruits par les invasions des Nor¬ 
mands au X” siècle. On restaura cependant 
l’hôpital St-Clément, qui ne subsista que jus¬ 
qu’au XIT siècle. A partir du XI' siècle, on 
voit cle nouveaux pèlerinages s’organiser 
pour lutter contre certaines * maladies. Par 
exemple, le monastère de St-Sylvain, à Le_- 
vroux. clans l’Indre, ne recevait que les mala¬ 
des atteints d’érysipèles ; c’est'pour faciliter 
ce.’Pèlerinage qu’on organisa- des asiles sur 
les routes qui y conduisaient, en particulier à 
Buzançais ; ces asiles sont signalés jusqu’au 
XIV' siècle. 

(La fin a i prochain numéro) 


Mlle Marie Raguet, dé Brest, avec, M. 
Georges Saleun, médecin de la marine, rue 
Clément,, 14, à Bordeaux. 

Mlle Jane Quentin, fille de M. le docteur 
Quentin, professeur à la Faculté de méde¬ 
cine de Rennes, avec M. Pierre Lejeune, de 
Bordeaux. 

Mlle Madeleine Peirier, d’Aigurande-sur- 
- Boilzarme (Indre), avec M. Henri Faucher, 
externe des hôpitaux,, de Bordeaux. 

. Mlle Lucienne Debelleix, 237, raie d’Arès, 
à Bordeaux, avec M. Maurice Dausse, doc¬ 
teur en droit,, avocat à la Cour d’appel, fils 
de M. le dôctëur J.-M. Dàusse, chevalier de 
l'a Légion d’honneur. 

Mlle Madeleine Boulan, ingénieur-chi¬ 
miste, cours de la Martinique, 11, avec M. 
Jean Sédilhan, étudiant en médecine, rue 
de Belfort 71, à Bordeaux. 

Nécrologies 

On nous prie d’annoncer le décès du doc¬ 
teur Marchand, président du bureau des, 
constatations, médicales de Lourdes, méde¬ 
cin-major file première classe en retraite, 
chevalier de la Légion d'honneur, cheva¬ 
lier de Saint-Grégoire-le-Grand, pieusement 
décédé, le 26 juillet 1925, à l’âge de 66 ans. 
Le service et P inhumation ont eu lieu -à 
Lourdes. 

. On nous prie de faire connaître le décès, 
du docteur Laguelouze, survenu en son do-’ 
miçile, 7, rue Saint-Denis, à Colombes. 

On annonce la mort du médecin inspec¬ 
teur Ernest Pouillaude. décédé à St-Cyr- 
sur-Loiro, à la Moisànderie, le 27 juillet. 

Du docteur Adrien Cartier, médecin prin¬ 
cipal de la vu api ne en retraite, chevalier de 
la Légion d'honneur. 

•Du docteur M.-E. Poitrat, chirurgien 
honoraire de l’Hôtel-Dieu, officier de la Lé¬ 
gion d’honneui. 

Du docteur Louis de Forca-nd de Coise-' 
lef, décédé au château de Coiselet (Aiifi 

On annonce la mort du -peintre Lhermite, 
membre de l’Institut, père du professeur 
agrégé Lhermite. 

Du docteur 'Jean-Aimé Bourdier, conseil 
1er d’arrondissement, chevalier de la, Lé 
gion d’honneur, d’Arcachon, âgé de 71 ans 
père de-M. le doeteur Louis Bourdier, d’Ar 
cachou, chevalier de )a Légion d’honneur 

De M. Eugène Vergez, oncle de M. lé doc 
tour Louis Verdelet, chirurgien des hôpi 
taux de Bordeaux. 

Du docteur Poumeau-Delille, 138, rue de 
Pessac, ancien interne des hôpitaux de 
Bordeaux. 

Du docteur Charles Magunna. 


NOUVELLES DIVERSES 


M. le do'ctëur Mussio-Fournier, de Monte¬ 
video, ’ adresse à l’Académie sa lettre de càn-’ 
didature. au titre cle correspondant étranger 
1 dans la première division. 

Une demande a été adressée à l’Académie 
par M. Mférieux chimiste à Lyon, en vue 
d’être autorisé à préparer et à mettre en- 
vente certains vaccins. 

Une demande a été adressée à l’Académie 
■par la Compagnie nationale de matières coIdJ 
rantes et de produits chimiques, dont le siège 
Social est à Paris, en vue d’obtenir une auto¬ 
risation définitive pour la fabrication et la 
mise en vente d’.un endocorps-vaccin. 
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tes Médecins qui viennent d’être promus dans l’ordre de la Légion d’honneur 


î' A été nommé "ail grade dè commandeur : 

■Sebüeau (Marie-Guillaume-Honofé-Pierre), 
membre de l’Académie de : médecine, profes¬ 
seur à la Faculté de Paris, chirurgien de 
Hôpital ' Lariboisière, directeur de l’école 
, d’anatomie, des hôpitaux. Officier du ’ 14 fé¬ 
vrier 1921. 



Chargé de 
mission aux 
États-Unis, a 
su remplir, 
son rôled une 
façon parti¬ 
culièrement 
brillante,- 
rendant les 
plus émi¬ 
nents servi¬ 
ces à la bause 
de : la méde¬ 
cine françai¬ 
se. Chevalier 
au titre mili¬ 
taire du IG 
juin 1920, 
Croix de guéri 


• M. LE MÉE 

Castanet (Jean-Joseph), industriel à Paris. 
Participation à la foire de Milan. Vice-pré- 
Æidenl de la Chambre syndicale des fabricants 
de produits pharmaceutiques. Chevalier du S 
. février 1921. 

Poix (Alphonse-Marie-Joseph-Martin), doc¬ 
teur en médecine à Bangkok. Chevalier au 
§§Î4 décembre -1900. 

gp' Moss (Laurent-José), Argentin, docteur, en 
ghnédecine. Chevalier du 8 avril 1919. 


REMINÉRALISATION 

POLYOPOTHÉRAP1E 


oroMiciin 

GUERSANT 
RECONSTITUANT PHYSIOLOGIQUE 

Cachets, Comprimés, granulé 
OPOCALCIUM ARSÉNIÉ (Cachets) 
OPOFERRINE | Eriinu2à4^ pa l jour 


Laboratoires de l’OPOC’ALCIUWI 

A. RANSON, iv en Pharmacie - 

121, avenue Gambetta, PARIS — R C. Semc 105.33' 



Le plus fidèle — Le plus constant 
Le plus inoflensif des DIURÉTIQUES 


j Anémie, Convalescences. 

S, CAFÉiïŒE \ 


( Maladies infectieuses 


( Goutte,Rhumatisme. 


La SAIITHÉOSE ne se présente qu’en cachets 
ayant la forme d’un cœur. Chaque boite renferme 24 
cachets dosés à 0.50 centigr.- Dose : 1 à 4 par jour. 

PRIX : 7 Fr. 

Vente en Gros; 4 , rue du Roi-de-Sicile. PARIS 


Devaux (Félix-Albert), directeur de Ta mai¬ 
son d’hydrothérapie et de convalescence du 
iparc de Neuilly. Praticien émérite .et, remar¬ 
quable organisateur. A publié un, grand nom¬ 
bre d’ouvrages scientifiques du*plus haut in- 
téiêt et organisé un centre, neurologique mo¬ 
dèle. S’est consacré avec succès depuis plus de 
25 ans à des travaux originaux de neurolo¬ 
gie et de psychiatrie qui font autorité. Che¬ 
valier du 19 mai 1918. 

Devraigne (Louis-Jules), docteur en méde¬ 
cine à Paris. Véritable apôtre de la puéricul¬ 
ture, n’a cessé de lutter pour en répandre 
l’étude- dans l’enseignement officiel .' des jeu 
nés filles, rendant, ainsi' les plus eminems 
services à la question, vitale polir- la nation, 
de l’hygiène infantile. Chevalier du 14 juillet 
1919 (titre militaire). 

Kuss (Georges-Albert, médecin directeur du 
dispensaire Rockefeller du 19 e arrondisse¬ 
ment. Docteur en médecine, membre, du con¬ 
seil de surveillance de l’office d’hygiène so¬ 
ciale du département de la Seine. Par ses 
travaux réputés, par ses publications techni 
q'ues: du plus haut -intérêt, par son dévoue¬ 
ment absolu à toutes les œuvres (sociales, 
aux déshérités et aux souffrants, et par upe 
vie tout eiitière consacrée- à- la; lutte -contre 
la tuberculose, s'est placé tant en France 
qu’à l’étranger, au premier rang de nos phti¬ 
siologues. ' . 

Bensaude (Raoul), médecin-chef de. service 
à l’hôpital Saint-Antoine, à Paris. Successi¬ 
vement chef de laboratoire à-la. Faculté dé 
médecine et chef de clinique, puis interne, 
des hôpitaux chargé d’une mission scientifi¬ 
que dans l'Amérique du Sud; a-rendu les' 
plus; éminent-, services à la. cause -de l’hy¬ 
giène et de la santé publiques. Chevalier de 
janvier; 1924. 

. Beilencontre Elie- 
Domi n ique ).- méde¬ 
cin ophtalmologiste 
du ministère des 
affaires '{étrangères: 

Chevalier du lt> .juin 
1919. A pris une part 
des .plus actives au 
rapprochement mé¬ 
dical franco-polonais 
et à l’établissement 
d’une collaboration 
professionnelle régü- 
ièrè entre les deux 
Ipays' Président de 
la Société...des doc-, 
teurs •ôetfMstes de 
Fr,.nce. 

BELLENCONTRE 

Berthe r (Gilbert-Joseph), pharmacien a Pa- 
s. Pharmacien docieur en médecine, n’a 
jamais -cessé, an cours de se's nombreuses 
années de pratique professionnelle, d’appor¬ 
ter aux œuvres médicales et pharmaceuti¬ 
ques le concours le plus. actif et le plus dé¬ 
sintéressé. S’est ‘ consacré 'avec un dévoue¬ 
ment absolu au développement de nombreu 
ses -œuvres sociales. Chevalier du 
1918. 



i 1,8 -juillet 



Toulouse (Edouard. 1 ,, médecin en chef des 
asiles de la Seine, Directeur du'serviee libre de 
prophylaxie mentale. Praticien émérite, a pu¬ 
blié des travaux scien¬ 
tifiques qui font auto- 
I rité tant en France 
qu’à l’étranger. Fonda¬ 
teur dé la ligué d’hy¬ 
giène mentale qui étu¬ 
die toutes les questions | 
relatives a la prophy¬ 
laxie des maladies 
mentales. A organisé 
et dirige à l’asile clini¬ 
que, avec une particu¬ 
lière compétence et un 
dévouaient de tous les 
instants, le service en¬ 
core'récent de traite¬ 
ment des psychopathes 
légers. Par son action 
incessante et ses^.nom- 
breases publications 
scientifiques,, s’est ac¬ 
quis une notoriété in 
contestée. Chevalier de 190t>. 

Lortat-Jacob (Leon), 'médecin de l’hôpital 
Saint-Louis. Auditeur au conseil supérieur 
d’hygiène publique de France. Vice-président 
de la section d'hygiène médicale à l’Associa¬ 
tion française* du froid. Créateur d’une mé¬ 
thode thérapeutique générale, la « cryothé¬ 
rapie des dermatoses ». Chevalier de juillet 
1917 (titre militaire).. 

■ Ont été nommés au grade de Chevalier de la 
Léglop d’honneur, MM. : 

Castel (Eugène), infirmier, en chef de l’hô' 
pital français à Pékin ; 20 uns de services 
particulièrement dévoués e.n Extrême-Orient. 

Henriquez dit Henriquez ae Zubiria (Fran¬ 
cis), Colombien, docteur en médecine. Servi¬ 
ces rendus pendant la guerre. 

Baillière (Ucorgos-Jeau-Baptist-e-Alexis), li¬ 
braire -éditeur à Paris. Vice-président de sec¬ 
tion et hors concours à 1,’exposition de Stras¬ 
bourg. Participation aux expositions du livre 
français à l’étranger.' Président du Syndicat 
des industries annexes de l’édition ; 32 an¬ 
nées .de pratique commerciale. 

Galbrun (Eugène-Armand), industriel à Pa¬ 
ris. Hors concours à l’exposition de Stras¬ 
bourg, vice-président de la Chambre syndi- 
cale des fabricants de produits pharmaceu¬ 
tiques ; 26 années dé pratique industrielle. j '■■ 

Voronoff (Georges), docteur en médecine. 
Président de section, membre du jury à P ex¬ 
position de .Strasbourg ; 7. années de prati¬ 
que professionnelle, 5 campagnes. Naturalisé 
pour faits de guerre (engagé volontaire). 

Mme Maurice Bouvier, née Marguerite-Aline 
Pommereul, infirmière bénévole de la. So¬ 
ciété de secours aux blessés militaires, pré¬ 
sidente-fondatrice de l’œuvre « le Café pom 
les blessés militaires--». t ü -ÿj- .... 

■ Babarry (Joseph-Pi-errè), docteur en méde¬ 
cine, médecin expert à la commission' con¬ 
sultative médicale. IJétaché au Service des 
tribunaux de pensions depuis plusieurs an- 
'nées, s’est acquitté de ses fonctions avec fine 
particulière compétence. 

Rosanoff (Michel), docteur en médecine à 
Nice. A rendu des services très appréciés, en 
qualité de médecin 'expert- du. centre de -ré¬ 
forme. 

, (Voir la Jin de cet article page 6) 
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Les Médecins et la Légion d’honneur 


' (Suite de la page -5) 

Thevenin (Charles), docteur en médecine. 

: Président de l’Asaociation des mutilés et vev 
'. vyes de guerre de Charenton iSeinoV- Maih 
de : Charentûn. Président-fondateur des asso- 
- ciâticrqs d’anciens -combattants''et veuves de 
. Cliarenton, n’a cessé de se consacrer avec le 
plus grand dévouenient à la cause des victi¬ 
mes de la'guerre.. 

Dubois (Benjamin-Augustin), docteur en 
' médecine. Médecin des hospices civils et du 
bureau de bienfaisance. Médecin des enfants 
assistés. Ancien'président de la société de 
ehirufgie et de "médecine de La Rochelle. 
Membre dé la commission départementale 
d’hygiène et de la commission départemen¬ 
tale de >la natalité ans de pratique, pro¬ 
fessionnelle-. 

Gardé (Paul-Armand), docteur en médecine 
à. Neuilly-sur-Seine. Membre fondateur chi 
conseil d’administration de l’école prévoyan¬ 
te (œuvre de mutualité scolaire de Neuilly). 
A fait preuve d’un dévouement de tous les 
instants et. a apporté une collaboration des 
plus actives au bon ' fonctionnement de l’hô- 
.pif al russe. A assuré sans arrêt, pendant toute', 
lu durée des hostilités, le service du bureau 
dé bienfaisance de Neuilly ; 36 ans de prati¬ 
que professionnelle. 

Jocqs (Rémi-Mathieu,, oculiste h Paris, 
Docteur en médecine. Ancien médecin 'chef 
. du service ophtalmologique dù chemin de fer 
de l’Etat. A fondé une clinique modèle. A pu¬ 
blié "de nombreux ouvrages et mémoires tech¬ 
niques du plus haut intérêt. A consacré toute 
'une vie de dévouement à l'amélioration., du 
. sort des humbles et ' des indigents ; 49 ans 
de pratique professionnelle. 

Pascalis (Georges-Alexandre-Lucten), chirur¬ 
gien à Paris. Docteur en médecine. Auteur 
de nombreuses publications scientifiques par¬ 
ticulièrement appréciées. Chirurgien du plus 
grand mérite. S’est consacré à son art avec 
une assiduité et un dévouement dignes des 
plus grands éloges. Engagé volontaire en 
. 1915, est resté en service, malgré son état de 
sauté, jusqu'à la fin des hostilités (invali¬ 
dité 65 p. 100) ; 28 ans de pratique profession- 
nelle. 

;-ÿ" 'Pelisse (Camille-Claude-Joseph). docteur en 
médecine à Paris. Ancien interne des hôpi¬ 
taux de Paris. Médecin Je l'assistance pu¬ 
blique à domicile. Médecin chef, de l’hospice 
des Quinze-Vingts. Membre de la commission 
spéciale pour l’examen et le placement des 
jeunes filles anémiques. Praticien de hau ; 
mérite et de grande conscience ; 36 ans de 
-pratique professionnelle. 

VVeill tPaui), docteur en médecine à Ver¬ 
sailles. Mé.d-eein inspecteur pour la protêt! 
tion des enfants du premier âge. Médecin 
chef de l'hôpital auxiliaire 220, à Versailles, 
de 1914 à 1917. Médecin du comité franco- 
belge de 1914 à 1919. Membre de la commis 
sioh départementale d’hygiène en 1908 ; 39 ans 
de pratique professionnelle. 

Eissen tEdouard), docteur en médecine à 
Bordeaux ; 33 ans de services civils "et mili¬ 
taires. 

Issaurat (Aloert-Adrien-René), docteur en 
médecine à Paris : ,48 ans de pratique pro¬ 
fessionnelle. 

Labarrière (Gérard), docteur en médecine. 
Chirurgien des hôpitaux. Professeur d’ana¬ 
tomie à l’école de médecine et de pharmacie 
d’Amiens ; 38 ans de services. 

Layral, (Victorin-Louis), docteur en méde- 
-- cine à Saint-Etienne ; 41 ans de pratique 
professionnelle. 

Bonnemaison" (Jean-Emmanuel), médecin 
Docteur en médecine. Lauréat de la Faculté 
de médecine de Paris. Médecin du bureau de 
bienfaisance. de Saint-Germain. Médecin ins¬ 
pecteur dés nourrissons èt du service d’hy- 


lgs Facultés ne médecine de Lyon et de Toulouse 
ont lait un voyage d’Etudes medicales m 
siaîions des Pyrénées orientales et 
dans la Haute l/allée de l'Aude 


Vous- me trouverez sans doute paradoxal si 
je vous dis que' les stations, ont à retirer des 
voyages d’Etudes Médicales plus de bienfaits 
que les'voyages d’Etudes Médicales n’en ont. 
à retirer des stations -elles-mêmes. 

Sans doute ! on ne. peut nier que tes élè¬ 
ves- occupent ainsi fort utilement leurs va¬ 
cances et par de véritables travaux de pra 
tique hydrologiqù-e) ' préparent leur examen 
de thérapeutique. 

Il n’est pas douteux non plus que ces jeu¬ 
nes étudiants qui, pour la plupart, du reste, 
sont 1 à la veille de passer leur thèse, seront, 
plus tard portés à-adresser leurs malades aux 
stations thermales ou climatiques puisqu’ils 
en auront par eux-mêmes, constaté et les in¬ 
dications et l’organisation. 

Enfin-, les relations qui s’établissent entre 
les médecins des villes thermales étalés "mé¬ 
decins directeurs de ces caravanes font naî¬ 
tre des échanges d’idées au*’ seront extrême¬ 
ment profitables à la' fois à Venseignement 
de l’hydrologie et aux applications dé cet- en¬ 
seignement et aux modifications techniques à 
apporter aui dirverses stations. 

C’est ainsi que Messieurs les professeurs 
Serr et Pierry ont bien voulu, très aimable¬ 
ment. au cours de .leur voyage dans les Py¬ 
rénées, nous faire part de leurs désiderata, et 
c’est bien de oê point de vue . que l’on peut 
dire : les stations retirent davantage encore 
de ,ces ; voyages, d’Etudes Médicales -que les 
caravanes ellés-mêmes. 


La création'de laboratoires stationaux, l’ex¬ 
tension des pouvoirs des .Chambres d’indus¬ 
trie Thermale pour la meilleure utilisation 
possible des fonds provenant de la taxe de 
séjour, l’agencement hôtelier en vue des ta¬ 
bles de régimes, ou, des chambres d’isolement 
au cas de maladies contagieuses l'extension; 
des colonies de vacances auprès des stations 
thermales et climatiques.-et ,îe signale à ce 
sujet combien, de sites charmants, combien 
de châteaux forts désaffectés, combien de ci¬ 
tadelles déclassées pourraient servir à orga¬ 
niser de splendides campings : et cela dans 
des .conditions■ d’hygiène'et de proximité 
thermale-tQut à fait intéressantes. 

(Voir la suite page 7) 



giène. Médecin d’une haute probité profes¬ 
sionnelle, d’un dévouement et d’un désinté¬ 
ressement absolus 47 ans de pratique pro¬ 
fessionnelle. 

Mahon 'André-Joseph), docteur en méde 
cine, Directeùr de l’asile départemental d’alié¬ 
nés des Landes ; 35 ans de services. 

Butzbach (Camille), docteur en médecine à 
Belfort. Praticien de, haute valeur, jouissant 
dans sa région d'une très bonne considéra¬ 
tion. A ‘ôÿgdhisé et dirigé, comme médecin 
chef des « Berceaux », une maison d’accou¬ 
chement qui-est un modèle du genre : 37 ans 
de services. 

Delrat (Georges-Léopold), médecm de la 
préfecture de la Seine. Praticien de valeur. 
Ancien c-hef du centre radiologique aux ar¬ 
mées. Médecin de l’orphelinat. Dubreuil (éta¬ 
blissement charitable de la villè de Paris). 
Auteur de recherches, scientifiques jïu nlus 
haut intérêt. S’est consacré, avec ùn dévoue¬ 
ment.'digne des plus grands éloges, au fonc¬ 
tionnement et au développement des établis¬ 
sements charitables de sa région. Blessé de 
guerre. Croix de guerre. Titres, exception¬ 
nels . 


HEMOSTYL DU Docteur ROUSSEL 

(Institut de sérothérapie hémopoïétique) 



ÉTABLISSEMENT THERMAL de 


POUGUES-les EAUX « 


Station des Dyspeptiques, des Neurasthéniques, des Convalescents 

CASINO, THÉÂTRE, DANCING, TENNIS, FÊTESEN PLEIN AIR, etc 
Splendide Hôtel et Hôtel du Parc administrés pat la Compagnie des taux de Pougues. 


Dyspepsie, Diabète ; Obésité. Entérite, Albuminurie 

Demander le Catalogue _ 118 . Faubourg SîHonoré Paris 


Traitement Physiologique delà constipation 

Extrait total des Glandes Intestinales-Extrait Biliaire ■ Agpr-Agaç- Ferments Lactiqoes 



l IrrTtKATVHt: t LftBoS 


Les PILULES ou ELI 2 CIB d 


Pepsine \ 
Pancréatine! 

aciditiée 

_ ) Dia stase 
01GESTIF complet^ 


PEPSINE - PANCRÉATINE - DIASTASE 

Effimr 


TOUT 

g Viande. Féculents, Corps gras _ RAPIDEMENT et SANS FATIGUE 

EmiTUjilAd.ll 

Littérature et Ech. gratuits aux Médecins. — 34, Bout J de Clichy, PARIS 
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GOUTTE ■ HHUMATISBCEi 

ATOPHAN-CRUET 

En cachets ou comprimés de 0,50 cgr. 
-— Littérature et Échantillons : - 


b du Pas-de-la-Mule, PARIS (3*) 


Vous n’avez pas encore fait I [ 7 ^ 
la vraie Zomothérapie 
si vous n’avez pas employé la 

ZOMINE 

qui est d ^ Profaseur CHARLES RICHET 
quaran ° ^ aS > ma muscu ^ a ' r e, cru, pur, sec et total, 
te fois pi us actif que la viande crue 


*„ «AA» eV 11 

. ? été 1 

I 

„ po\4» exXesVotces. || 

« ya,44tnonwè\’eî5sctteAèm4vs«i* I 
• uè>\e 4e son aetvoo 4&i»a \e «ahe- 
» mens 4es toWtoAosaa e'. 4es états 
« 4'anèuùe et 4e 4ènati\t\on. 

« Va TAJNVYWL a sauvé et sau- 
- existences, Vtum&mes.» 


C HEZ le tuberculeux qui prend 
de h ZOMINE, la peau et 
les muqueuses se rccolorent, l’état 
'général s'améliore, l’appétit renaît. 
Puis, la fièvre s'atténue, la toux et 
l'expectoration diminuent, les ba¬ 
cilles de Koch deviennent plus 
rares ou disparaissent. 

TTOUS serez certain d’obtenir 
’ une véritable transformation 
de vos malades en traitant par la 
ZOMINE : les tuberculeux, les 
prétubcrculeux, les anémiques, les 
chétifs, Içs chlorotiques, les débiles, 
les fatigués, les convalescents, les, 
gastro-cntériqpcs et les scrofuleux. 


VtovmWt 'NVauûn V...V.V v 


Avec la Zqm in 


(D 


canon»du ProftV CharteRICHEL 

M. GU1LBAUD 



Les principes actifs et 

QUATRE KILOS 
de VIANDE de bœuf 


faites du muscle 
































































BROMIDIÂ 

BATTLE & G. 

“L'ETPSOIIOÜS pu EZCB1HICE” 


MÉDICAMENT TITRÉ 
ET GARANTI 
Toujours digne de 
CONFIANCE 

Insomnie, Nervosisme, 
Epilepsie, Irritabilité, 
Manie, Toxicomanie, 


Littérature et Echantillons 
gratuits sur demandes 
de MM les Docteurs 
Messrs. ROBERTS A C* 
PH ARMA et ïNS 

S, me de la Paix - PARIS 



CLINIQUE SANATORIUM 

Château de Port-Neuf 


Les malades trouvent au Château 
de Port-Neuf le confort le plus mo¬ 
derne dans un site agréable. L’Eta¬ 
blissement est situé en bordure de 
la mer et il est entouré d’un immense 
parc très boisé. 

Prix extrêmement modérés, infé¬ 
rieurs à ceux de la plupart des 
hôtels. 

Pour tous renseignements, écri¬ 
re à Madame le D' RAYTON, 
directrice-Propriétaire, Château 
de PORT-NEUF, La Rochelle 
(Charente-Inférieure). 


LE VOYAGE DES FACULTtS DE LYON ET DE TOULOUSE ! 

(Suite et fin de la.page 6}',. 


Nds maîtres nous ont dit combien il serait 
utile de pousser les travaux sur la radio-ac¬ 
tivité, et en particulier MM. Milhaud et 
Pierry oui ont consacré aux eaux minérales 
radio-actives un volume qui fait, dès main¬ 
tenant, autorité. 

Pourquoi dans nos .stations' thermales et 
climatiques, et la chose est si facile, ne pas 
organiser un solarium pour enfants ou pour 
adultes : solarium dont la surveillance pour¬ 
rait être confiée à des infirmières diplômées 
et ayant fait un stage de puériculture ? 

Tandis que M. le professeur Serr condui¬ 
sait 60..professeurs, médecins ou- étudiants 
daiis la Haute Vallée de l'Aude, de son côté, 
M. le prof. Pierry visitait les Pyrénées-Orien¬ 
tales. 1 

Luchon enfin, reçut; au terme de leur vo¬ 
yage, professeurs, chefs de clinique, doctores¬ 
ses, internes, élèves du service de santé qui 
nous arrivaient de Lyon. 

Dans une remarquable conférence le profes¬ 
seur Pierry résuma son . voyage. En‘quelques 
ùiots profondément émouvants, il rendit hom¬ 
mage au docteur Bardet, ce gentilhomme de 
la science-comme il l’a appelé, et apprit à ses 
auditeurs que le dernier, grand travail de ce 
savant fut précisément consacré" à la création 
d’un emanatorium- naturel à Luchon. 

Tous nos confrères, au'cours de-ces deux 
voyages, ont rivalisé de science, de courtoi¬ 
sie et d’amabilité ; Bouix, Pujade-, Laban, 
Almador. de Bosquénard. Cannaby, Roché, 
Danjou. Dupuy. Bouchère, Couvrent, Hervé; 
Legourd. Càpèlle. Carrive, Gomma, Bousquet, 
Nicot, ' Gesua, Baqué, Cazal-Gamelsy, de 
Beauchamp et si j’en oublie qu’ils m’excu- 
tff&t... nous ont fait, avec le plus grand Char¬ 
me les honneurs de leurs nymphes et naïa¬ 
des (voir Landouzy). 

De savantes doctoresèes, de juvéniles étu¬ 
diantes donnaient une note très particulière 
à nos -câj^mines • des femmes, et des fleur-s : 
celles-ci-, .cueillies sur -nos montagnes -que 
celles-là 'visitaient. : quel harmonieux en¬ 
semble, quel gracieux spectacle ! Et, avec 
elles, combien la Science est plus facile I... 

Raymdhd Molinery. 


NOUVELLES BRÈVES 


Lé .rél_èî(rement des honoraires 
est ainsi .effectué' : consultation 
10 francs ; visité à domicile, 15 francs 
site de nuit, 10 francs ; visite du dimanche, 
30 francs ; consultation des spécialistes, 30 
francs. 


Bordeaux 
rcabinèt, 
-= vi- 


L’abondance considérable de» informations 
nous a fait reporter au prochain numéro no¬ 
tre étude de mœurs médicales, le « Calvaire 
d’un docteur », ainsi que beaucoup de notes 
cliniques et thérapeutiques, 

■if" ' - - ' — 



Pour semer utilement... 

il fauï des semences vivantes et sélectionnées. 

Pol r ensemencer ulilement l’intestin... 

il faut des ferments lactiques sélectionnés et vivants. 

Les Ferments Lactiques de 

la YAOURTINE 

sélectionnés rijoue : rement sous le contrôle constant 
du laboratoire, for eme.it concentrés en culture sèche 
isolés de l’air ex érieur par un enrobage spécial 

(Procédé NESTLÉ) 

se conservent longtemps à l’état de vie 

Forme DRAGÉE Forme GRANULÉ 

Lttér. et Échantillons : 16, Rue Saint-Gilles, Paris (3’). R. C. Sei>e 197.772 


Quel constructeur pensera un jour 
à la voiture du médecin 


Comme tous les confrères, sans doute, j’ai 
reçu sous enveloppe le prospectus d’une mai¬ 
son d’automobile très importante et très 
avantageusement , connue, D’habitude le flot 
d’imprimés est tellement nombreux, qu’il 
prend iudistinctehient le chemin de la cor¬ 
beille a papiers. La notice en question échap¬ 
pa par miracle et resta sur le bureau. 

Cette fois, dis-je-, un constructeur de châs¬ 
sis s’adresse directement au médecin ; il va 
sans doute lui proposer un modèle qui ré¬ 
pond bien à nos désirs à tous. Une place sera 
certainement réservée pour les trousses et les 
divers ïàccessoires que. (l’on doit emporter 
notamment dans les campagnes. On a prévu 
le transport d’un malade ou d’un blessé en 
cas d’urg-encé, ce qui peut rendre service aux 
accidentés de la route quand il s’en présente. 
Peut-être même;’prévoyant le maximum de 
précautions, se trouVe-t-il en quelque coin 
une provision d’eau- distillée.y un minuscule 
lavabo, etc. 

Or, parmi tous .les modèles proposés, la 
■ seule qualité mise en évidence)' est Tinstalla- 
•tion. de freins sur. les roues avant, ce qui 
« évite les dérâpages et les accidents ». Parmi 
tant de bonnes raisons on nous fait remar¬ 
quer aussi qu'une voiture sans freins-avant 
est une voiture démodée... que les déplace¬ 
ments avec une voiture sans freins avant 
sont onéreux. 

II est évident que le freinage avant 'ration-' 
nel est d’une grande sécurité, mais ceci n'est 
pas une raison suffisante pour décider un 
: médecin dans le choix d’une voiture. Nous 
aurions aimé trouver dans la notice que nous 
.avons reçue quelque souci des-nécessités 
professionnelles,- .puisque l’on s’adresse à des 
acheteurs pour lesquels la voiture est un ou¬ 
til qui -doit être autant que possible adapté 
pour notre usage. Le praticien qui fait se? 
visites, sur des. distances'moyennes n’a pas 
l’utilité d’une -conduite intérieure de luxe, ni 
d'une torpédo de course. Il veut un châssis, 
robuste se déplaçant à une'vitesse raisonna- 
bte -et éauipé d’une façon spéciale. Le jour où 
nous sommes ■ appelés, à un croisement de 
route, pour ramasser -les. morceaux de quel¬ 
ques voitures non démodées, nous serions, 
heureux de pouvoir transporter un blessé 
dans notre voiture, peut-être sans freins- 
avant, mais avec une esquisse de -co.uchette. 
II existe, if est- vrai, dans ce genre un side- 
car ambulance, mais je ne me vois- nas. en 
-moto et jé n’ai pas les moyens de garder au 
garage un véhicule trop spécialisé,.-qui,'lieu-- 
:reusement.,ne‘d'Oj,t pas sortir tops les jours,; 
à moins d’être posté à la belle saison sur la 
route de Deauviile ou d’âllleurs. 

^uel'constructeur songëra' donc un joür à 
la voiture du médéci'n ? Nous sommes cepen¬ 
dant en nombre respectable en France -qui at¬ 
tendons autre chose qu’un prospectus sur les. 
avantages de freins avant. 

Vouç’verrez qu’il nous faudra chercher en¬ 
core dans quelque Amérique, l’objet -qui ré¬ 
pondra à nos désirs et qui sera vraiment ic 
véhicule pratique du médecin. 

Docteur Mignac. 


CONSTIPATION HABITUELLE 

Affections du Foie 
Atonie du Tube digestif 



Laxatif parfait 

réalisant le véritable traitement 
des Causes de la Constipation. 

Laboratoires du D' IM. LEPRINCE 

62, Rue de la Tour, PARIS (I6«) 




GRAI NS' itlÂm 
du D r FRANCK 


ftEILLSU R MARCHÉ 



raines 

CONSTIPATION 

lou 2. GRAINS avant le repa; du joi r 

en vente danj tout et 1er bonne; pharmacief 

IÀ.TRONCIN efJ.HUnBEfft,-s6rue d'ÀmsterdomMBIsl 


MÉDICATION ALCALINE PRATIQUE 
ET ÉCONOMIQUE 


STROPHANTUS 


I Granules-i-Catillenl 

ï A 0,001 EXTRAIT TITRÉ Di 

5 C'est avec ces granules qu'ont été faites les observations discutées 6 l’Académie en 1889; elles — 
I prouvent que 2 a 4 par-jour donnent une diurèse rapide, relèvent vite le cœur affaibli, dissipen t ■ 

S ASYSTOLIE, DYSPNÉE. OPPRESSION, ŒDÈMES, Affections MITRALES, CARDIOPATHIES des ENFANTS et VIEILLARDS, eto. S 

« *-*-ni intolérance ni vasoconstriction, — on peut en faire un usago continu. I 


l&ranules deOatillon à 0.0001 F 

5 Tonique du Cœur par excellence, tolérance indéfinie 


STROPHANTINE 


• Nombre ii 

• Sri* d 

*«••••< 


de Strophantus sont inertes, d’autres toxiques; les teintures sont infidèles, exiger la Signature CATILLON 
Médecine pour “£lrophantui et gtrophaatine”, médaille d&z $xpoz. unir. tSOO. 
M S 3- Boni» St-Martin. Paris. - R. C. Seine 48283. a i 


I0DAL0SE GALBRUN 


IODE PHYSIOLOGIQUE, SOLUBLE, ASSIMILABLE 

Découverte en I89fi pa r E. GALBRUN, Docteur in Pharmacie 


i Littérature : Laboratoire GALBRUN, ! 





LA 

IMMÉDIATEMENT et fait dispâraîtrè^ 

r VaMIUlî les crises douloureuses de l’estomac de 
, toute origine, mieux que ne font les 
alcalins couramment usités : bicarbo¬ 
nate, crâie, magnésie, etc. 

ÂPPÂfP BRU SQU E M E N T les vomissements 
■■■ ■ qui terminent les crises tardives, 

les vomissements pituiteux des 
alcooliques, les vomissements 
des nourrissons. 

Diminue r HYPERSECRETION, active 

■VMIUUHV l’élimination gastrique et 
modifie favorablement le 
chimisme gastrique. 

LABORATOIRES P. LONGUET, 34, rue Sedaine — PARIS 





































































Croisières Médicales organisées 
sous les auspices de l’Association 
de la Presse Médicale française 

Croisière des ports de France et d’Algérie. 

— (Ciè Havraise Péninsulaire). — Itinéraire : 
Le Havre, Bordeaux, Oran, Alger, Marseille. 
Durée : environ 17 jours. 

Prix pour nos adhérents : 750 francs, plus 
. 30 francs de prime d’assurance exigée par la 
Compagnie. (Vie et nourriture. à bord pen- 
.. dant les escales). 

Départ du Havre le 10 et le 25 août _ 
12 septembre 1925. Ces dates peuvent osciller 
de: deux ou trois, jours. On est prévenu 
d’avance. . • ■ 

Croisière du Proche-Orient. — (Messageries 
Maritimes). — Itinéraire : Marseille, Alexan¬ 
drie, Beyrouth, Smyrne, Constantinople, Le 
Pirée, Malte, Naples, Marseille. 

Prix : 2.500 francs pour nos adhérents, 

, lieu de 7.900 francs. 

Départ en août' et septembre. Durée : 
jours. 

'Pour l’inscription ‘ ferme, envoyer l’avance 
de 400 francs sur le prix du voyage, au doc¬ 
teur Soir, chèques postaux Rouen c/c 6.345 
Croisière des Canaries. — (Lloyd Hollan 
dais). — Itinéraire : Cherbourg, La Corogne 
Vigo, Leixeds, Lisbonne, Las Palmas, Lis 
bonne, Vigo. Cherbourg, Southamnton. 

Durée : un mois. Ce voyage revient à en¬ 
viron 3.500 francs. Départs : 27 août, 10 et 
24 septembre, 8 octobre. 

Excursions à la charge des voyageurs par 
les bateaux des Compagnies espagnoles fai- 
' " t Iles et le Ma- 


sant le service entre les Sept I 


A MARSEILLE 


A la suite de brillants concours devant 
. l'Ecole d.e Plein Exercice de Médecine et de 
. Pharmacie de Marseille ont été proposés pour 
'dèux ans en qualité de chef de clinique gy¬ 
nécologique, M. le docteur Arftould ; chef 
adjoint de clinique gynécologique, M. le doc¬ 
teur Saleii ; chef de clinique obstétricale, M. 
le docteur Henrv ; chef adjoint de clinique 
obstétricaïe; M. le docteur Rathelot ; chef 
de clinique chirurgicale (professeur Imbert). 
M. le docteur Cottalorda ; chef adioint de cli 
’ nique chirurgicale, (professeur Imbert,) M 
le docteur Paoli : chef de clinique urologi¬ 
que. M. le docteur Cezilly ; chef adjoint de 
clinique urologique, M. le docteur Tristam : 
chef de clinique 1 médicale thérapeutique, M 
le docteur Berttiier ; chef de clinique chirur 
gicale (orofesseur Silhoî), M. le' docteur San¬ 
telli ; chef adjoint de clinique chirurgicale 
(professeur Silholl M. le docteur Zuecarelli ; 
aide d'anatomie et de médecin'; opératoire, 
M. Jauïv 


1 BERCK - PLAGE KtSS 

ÉTABLISSEMEHTS CLIMATIQUES-VAUDRY 

biles façades au Midi 200 m. de TERRASSES et GALERIES 

Ouverts toute l’onn (a — Adultes. Enfants seuls 

U Très recommandés > 
le CORPS MEDICALJ 



VITAMINAi 

! Aliment biologiquement complet ! 

! Reconstituant puissant ! 

, A BASE DE 

! Vitamines Végétales et Animales ! 

| REDONNE des FORCES J 

! Anémiés , Fatigués, Surmenés j 
i .. i 

j Régularise les fonctions j 
j intestinales çf rénales j 

I Dépôt : 8, Rue Vivienne •— PARIS | 

et dans toutes les pharmacies. 


R. C. Paris N° 102.01 


, Le plus Puissant Reconstituant général 


HISTOGENOL 
Naline 


( 


(Médication ArsenioPhosphorée 
à base de Nuclarrhine). 

Indications de ia Médication 
Arsenicale et Phosphorée organique : 

TUBERCULOSE, BRONCHITES 
LYMPHATISME, SCROFULE 
ANÉMIE, NEURASTHÉNIE, ASTHME, DIABÈTE, AFFECTIONS CUTANÉES 
FAIBLESSE GÉNÉRALE, CONVALESCENCES DIFFICILES, 

FORMES : Elixir. Emulsion, Granulé. Comprimés, Ampoules. 

Littérature et Echantillons : Etablissements MOUNEYRAT, 
ne du Chemin-Vert, à VTLLENEUVE-Is-GARENNE, prit St-DENIS (Si 


ANÉES H 


••GHD®CSD@e®D©C®D®GEÏ>@GlBro©Ga3®GffD©e®a ®Cara®CHO®CES@CJffD9« 

fi De Trouette-Perret fi 


Aphloïne 

Spécifique des Troubles 
de la Ménopause 
et du système veineux 


Nisuméline 

(Guaco) 


Papaïne 

Castro-Entérites 
Diarrhées- Vomissemen ts 
Troubles Dyspeptiques 


MALADIES du FOIE 

MALARIA - FIÈVRES des PAYS CHAUDS - ICTÈRE 

Granules à 1 milligramme 

BOLDINE HOUDÉ 


Hépatites chroniques. — Coliques hépatiques, 
Congestion et Hypertrophie du Foie. 

Dose ; 4 S 8 par jour. 

LaboraioiresHOUDÉ, 9. Rue Dieu, PARIS 


ITÈRE 

IDÉJ 

itiques. 

’JÆ 


r# O «S fo x ul Carron _ 

* (C 10 H 15 Ph O 2 Na 2 ) f 

Phosphore colloïdal assimilable, le plus Actif, non Toxique 

Indications du Fosfoxvl ■ 

I ALGIES, ASTHÉNIES, NEURASTHÉNIES, 

I DÉCHÉANCES ORGANIQUES, IMPUISSANCE 

■ 3 formes : LIQUEUR (non sucrée). - SIROP (anisé). — PILULEI 
B Echantillon et Littérature : 

Laboratoires B. CARRON, 40, Rue Milton. PARIS=9 e tW 


TUBERCULINOTHÉRAPIE PAR VOIE BUCCALE 


LA PHAGOLYSINE 

••EJVDOTIJVE ” en Elixir composé du Profes. Gabrilovitch 


MODIFICATEUR SPÉCIFIQUE DU " TERRAIN " 


f Puissant Accélérateur de m Nutrition Générale ] 


VIO X Y L 


l 


MOUNEYRAT 


**•— Favorise l'Action des 

VITAMINES ALIMENTAIRES 

et des DIASTASES INTRACELLULAIRES 

Retour très rapide 

Forme : de ( APPÉTIT et des FORCES 

ÉLIXIR „ ( Adultes : 2 à 3 cuillerées à café par jour. 

U0SES | Enfants: 1/2 dose. 

Littérature ei Échantillons : établissements MOUNEYRAT, 

12, Rue du Chemin-Vert, à VILLENEUVE-la-SARENNE. St DENIS (Mu) 
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LÀ CINÉMATOGRAPHIE des MOUVEMENTS 


OU CŒUR 





Cette bande est extraite du film que M. Lu- 
tembacher a fait tourner pour mettre en évi¬ 
dence les différentes formes d’arythmie car¬ 
diaque. La génération nouvelle d’étudiants 
aura le privilège inconnu jusqu’alors de pos¬ 
séder ce merveilleux outil qu’est le cinéma 
pour se familiariser rapidement avec le fonc¬ 
tionnement normal et pathologique du cœu r 


LA FERMETURE DES PHARMACIES 
LE DIMANCHE 

Fidèle à sa jurisprudence, la Pour de cas¬ 
sation vient de rendre Un arrêt d’où il résul¬ 
te que les pharmacies doivent fermer le 
dimanche s’il èn est ainsi ordonné par arrêté 
préfectoral. 

Le tribunal de la Seine avait rendu un ju¬ 
gement contraire, en rejetant une demande. 
de dommages-intérêts formée par la cham¬ 
bre syndicale des pharmaciens de la Seine 
et lé syndicat général des préparateurs en 
pharmacie contre des patrons qui avaient 
enfreint l’ordonnance du préfet de police 
du 5 novembre 1924 prescrivant la fermeture 
des pharmacies le dimanche. 

La- chambre criminelle a cassé ee jugement 
et renvoyé l’affaire devant l'e tribunal Cor¬ 
rectionnel de Versailles. 


Le cinématographe au service du clinicien 

Kl. LUTEMDACHER VIENT DE RÉUSSIR A EMPLOYER LE CINÉMATOGRAPHE 
POUR L’ETUDE DES ARYTHMIES CARDIAQUES 


Aucune méthode ne peut démontrer plus clairement l’efficacité ou l’inutilité 
de certains produits thérapeutiques 


Nous avons demandé à M.Lutembacher 
dont le film sur les ary ihmies cardiaques 
a eu l'honneur d’une présentation ap¬ 
plaudie à l’Académie de Médecine de 
nous définir le but qu’il poursuit et de 
nous dire en peu de Mots l’essentiel de 
la méthode qu’il emploie . 

Les battements du cœur d’un animal, 
d’un lapin, par exemple, peuvent être en¬ 
tretenus .après la mort à l’àide d’une cir¬ 
culation - .artificielle. 

Le cœur est séparé de l’organisme et il 
suffit qu’une canule introduite dans l’aor¬ 
te irrigue les coronaires " pour assure!, 
pendant de longues heures, l'alimentation 
indispensable. 

Les battements ne se poursuivent qu’en, 
présence, dans - des proportions convena¬ 
bles, d’un certain nombre d’électrolytes. 
Même en solution isotonique, après sup¬ 
pression des sels de potassium ou de cal¬ 
cium, le- cœur ralentit ses battements et 
s’arrête. On utilise le liquide de Ringer- 
Loçke, qui renferme à la fois des" sels de 
sodium, de calcium, de pptassium et du • 
glucose,, 

Cette action des électrolytes sur l’excita¬ 
bilité et -la contractilité cardiaque est à 
rapprocher de leurs effets, sur les colloïdes. 

Pour ne pas modifier l’activité cellulai¬ 
re, il faut tenir compte, non seulement de 
l'isotonie, mais de la charge positive ou 
négative dès -électrolytes et de leur valen¬ 
ce, c’est-à-dire de la multiplicité de leurs 
charges.’ 

Indépendamment de ces effets ioniques, 
il faudrait, d’après Liebrecht et Zwaarde- 
maker, tenir compte de la radioactivité 
apportée par les ionspotassium : cette ra¬ 
dioactivité serait indispensable pour entre¬ 
tenir les- mouvements du cœur. 

Le liquide de Ringer-Locke, dans les ex¬ 
périences de perfusion, doit être maintenu 
sous uïflfî-iression et température convena¬ 
bles. )L*nppàreil de perfusion de Pachon et 
Busquet, que j’utilise dans mon laboratoi¬ 
re, permet de, réaliser très exactement ces 
conditions et d’étudier successivement 
l’action de plusieurs substances toxiques 
ou médicamenteuses. Un Thermostat, ren¬ 
ferme plusieurs flacons avec tubes de Ma- 
riotte ; il est facile, par un simple jeu de 
robineterie d’alimenter le cœur soit avec 
le Ringer, soit avec'telle substance dont on 
étudie lés effets. 

Depuis longtemps, cette méthode est uti¬ 
lisée par les physiologistes et dans les la¬ 
boratoires 'de pharmacodynamie. Mais il 
est indispensable que ces recherches soient 
faites aussi par le' médecin rompu à l’ob¬ 
servation du malade. Les physiologistes ne 
posent pas les questions sons la même 
forme à l’expérience. Souvent leurs tra¬ 
vaux ne sont pas directement utilisables 
dans la pratique 

L’expérimentation sons le contrôle des 
faits cliniques permet de recueillir une 
abondante moisson de documents plus 
particulièrement en cardiologie, où nous 
possédons, avec les méthodes graphiques, 
l’électroeardi-ographie des modes précis 
d’investigation. 

Mais si nous voulons que nos travaux 
de laboratoire deviennent rapidemenl uti¬ 
lisables et que, sans tarder, ils viennent 
porter secours aux malades, auxquels, en 
définitive, ils sont destinés, il faut les di¬ 
vulguer. 

C’est dans ce but que je me suis proposé 
de fixer sur un film tous ces troubles du 
rythme que j’avais eu- le loisir d’observer 
sur le cœur isolé. 

L’étude des arythmies,, prend chaque 
jour une importance plus grande dans la 
pratique aussi'bien pour le diagnostic que 
pour les indications thérapeutiques. Il 
n’est pas de méthode qui soit négligeable 
pour en faciliter l’étude. 

Le cœur dont nous épions les mouve¬ 
ments se„dérobe à nos yeux derrière la 
cage thoracique. Le cœur isolé permet de 
lever le voile, mais il est bien difficile de 
montrer à un assez grand nombre d’audi¬ 
teurs ces essais de perfusion. L’expérien¬ 
ce n’est pas assez gouple pour nous per¬ 
mettre de reproduire sur commande, au 
moment voulu, les faits que nous voulons 
démontrer. 

Au laboratoire, nous sommes armés de 
patience, nous sommes prêts à subir les 
caprices de l’expérimentation. Il n’en est 


pas de même de l’auditeur, qui n'est pas 
rompu à ces recherches. 

Sur les films que j’ai pu recueillir grâce 
au concours technique des établissements 
Gaumont, le médecin voit .enfin - de ses 
yeux des extrasystoles auriculaires, ventri¬ 
culaires, des crises de tachycardie pa¬ 
roxystique, des oreillettes en état de fibril¬ 
lation, un ventricule en alternance, des 
troubles de condjiction avec deux, trois ou 
quatre battements auriculaires pour une 
réponse ventriculaire. 



Photo Informateur Médical 

M. LUTEMBACHER 


Dans mon dernier livre sur «jl-es troubles 
fonctionnels dû cœur », je m’excusais au¬ 
près du lecteur de faire défiler sous ses 
yeux toutes ces courbes électriques >et mé¬ 
caniques qui nous permettent, en clinique, 
d’identifier les arythmies. Je suis persua¬ 
dé que ce film facilitera singulièrement, 
dans mon enseignement, la compréhen¬ 
sion de ces courbes aux déformations mul¬ 
tiples. 

L’action pharmacodynamique des médi¬ 
caments cardiaques ainsi objectivée laisse 
dans l’esprit d'e l’étudiant, une ^trace qui 
ne peut manquer de subsister'plus tard 
au lit du malade. 

D' Lutèmbacher. 


LÉGION D’HONNEUR 


Ont été’ nommés . -chevaliers dans l’ordre 
de la Légion- d’honneur les médecins sui- 
- vants : • 

M. le docteur Pantaloni, conseiller général 
du département de Gonstantine. Délégué fi¬ 
nancier. 

Elu au conseil général en 1919, Délégué fi¬ 
nancier depuis 1920. Docteur en médecine m 
1912 ; 13 ans de services et de pratique 
médicale. 

Titres exceptionnels : services distingues 
dans l’exercice de ses fonctions-. • 

M. le docteur Cros, médecin communal à 
Mascara (département d’Oran) : 

Aide d’anatomie et de pharmacie opéra¬ 
toire à la faculté de médecine-de Montpellier 
de 1885 à 1886. - Interne à l’hôpital civil ' 
d’Oran de 1887 à 1889. Docteur en médecine 
en 1889. Médecin sanitaire maritime -de 1890 
à 1892. Médecin -communal à .Mascara de¬ 
puis 1894 ; 40. ans- de pratique médicale. 

M. le docteur- At-tal (Joseph), conseiller gé¬ 
néral d-u département de Gonstantine. 

■ Docteur , en médecine en' 1898. Elu au 
conseil général de 'Gonstantine'en 1919. Mem¬ 
bre de la commission départementale. Enga¬ 
gé :voïcmtaire pour la -durée de la- gnér-re ; 27 
ans de pratique médicale. 


Le PROBLÈME du CAUSER 

Exposé du travail de W.-E. Gye 
d’après le “Lancet” 

On sait qu’en 1911, Peyton R-ous de l’Ins¬ 
titut R-ockfeller découvrait un sarcome de 
la p-oule qui possédait une propriété parti¬ 
culière. Si l’on broyé la tumeur, qu’-on la 
dilue dans un liquide convenable et qu’on 
filtre sur bougie, le filtrat, inoculé à une 
poule, reproduit la tumeur. 

Rous décrivit trois variétés de cette tu¬ 
meur à quelques années d’iirtervalles tou¬ 
tes d'oüées des.mêmes propriétés. 

Cette découverte ouvrit de grands es¬ 
poirs, -elle -fut le départ d’innombrables 
recherches qüi n’ont jusqu’ici rien apporté - 
de plus que les premiers faits décrits par 
Rous.. 

Naturellement, on .a cheréhé d’autres 
tumeurs présentant lé caractère de filtra- 
bilité ; on n’en a pas encore trouvé. 

W.-E. Gye, a commencé par étudier ’à 
fond les propriétés du virus de Rous. Il 
est arrivé à le cultiver sur un bouillon 
glucosé additionné de chlorure de potas¬ 
sium et de. sérum de lapin. 

Un premier point est la constatation 
qu’une culture perd -son pouvoir infectant 
en quelques jours. M. Gye nous dit que 
dès lë début de ses recherches il a pensé 
que cette perte du pouvoir infectant était 
due non ’à la m-ort du. virus, mais à la 
disparition d’un facteur chimique accès-- 
soire mais nécessaire. 

Deuxième point : si l’on traite une cul¬ 
ture fraîche et active par le chloroforme, 
elle perd son pouvoir infectant. M. Gye 
estime qu’ici c’èst le virus qui s’-eist tué et 
il pense en faire la preuve en montrant que 
si l’-on t réunit les deux éléments, c’est-à- 
dire la culture vieillie et celle chloroformée 
on a une matière active à nouveau et qui. 
donne une tumeur si on l’inocule au pou¬ 
let. 

Dans une autre série d’expériences, il 
centrifuge à 9.000 tours par minute pen¬ 
dant deux heures une culture, il lave d’une 
manière spéciale le culot et constate alors • 
qu’inoculés séparément, ni le culot, ni le- 
liquide surnageant ne peuvent donner une 
tumeur. Si on les mélange et qu’on inoculer.) 
alors, on obtient une tumeur. 

Il y aurait donc deux éléments : l’un des¬ 
tructible par le chloroforme qui -serait le 
virus et le même que l’élément du culot de 
centrifugation, donc un agent figuré ; et 
un « agent » chimique labile disparaissant 
par vieillissement et surnageant lors de là 
centrifugation. 

L’auteur ne nous dit pas s’il a fait une , 
vérification « croisée ».en inoculant le virus 
du culot de centrifugation avec une cul¬ 
ture chloroformée ou le liquide surnageant 
le culot avec une culture vieillie dépourvue 
de son « agent » labile. 

La partie la plus curieuse du travail 
est celle qui a trait à l’épithélioma du rat 
et au cancer humain. On peut la résumer - 
et la schématiser de la façon suivante. : 
M. Gye prend des fumeurs du rat, do la 
souris, d-e l’homme (un cancer du sein) il 
en fait des cultures sur son bouillon déjà 
indiqué, il les laisse vieillir, donc perdre 
leur agent labile. 

Il ajoute alors cette culture vieillie dé¬ 
pourvue de pouvoir infectant à une culture 
de virus de R-ous traitée par chloroforme, 
il inocule au •poulet et obtient des tumeurs 
de Rous. 

Si L’on admet, avec l’auteur, que la cul¬ 
ture chloroformée ne contient plus de 
virus de Rous, ni vivant, ni atténué, il 
faut convenir que la culture de cancer du 
rat ou de L’homme a apporté quelque . 
chose qui a permis à ce sarcome de R-ous 
de se développer et ce quelque ch-ose ne 
pourrait être que le virus lui-même. k 

L’auteur pense, en effet, que le virus 
serait commun à toutes les tumeurs et 
( qu’il lui faudrait pour donner lieu au néo¬ 
plasme une substance spécifique chimique 
qui ferait avec le même virus, tantôt de 
l’épithéli-oma, tantôt du sarcome, soit chez 
les oiseaux soit chez les mammifères. % 

Gomme l’on peut en juger immédiate¬ 
ment, il y a là, beaucoup d’interprétation 
sans vérification par les faits. 11 -est bien 
ennuyeux que ce soit toujours du Peyton 
Rous que l’auteur nous fabrique. Pourquoi, 
ne croise-t-il pas les termes et ne n-ous 
’ donne-t-il pas un épithélioma chez le rat 
en ajoutant au virus de R-ous la substance 
spécifique du cancer du rat- au lieu d’ajou¬ 
ter à u-n supposé virus du rat (qui serait 
le même que celui de Rous) la substance 
spécifique du sarcome des poules. 

Tant, que l’auteur ne nous aura pas ap¬ 
porté cette expérience cruciale son écha¬ 
faudage restera bien léger. 


Par le caractère de ses informations, par 
l’actualité de ses illustrations, l'INFORMA* 
TEUR MEDICAL est devenu le périodique le 
plus lu du public médical. Abonnez-vous. 
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A MON AVIS ! 

ON NOUS INFORME QUE 

LE MONDE MEDICAL 


On parle de pénitence fiscale. Le mot 
a fait fortune. Nous le trouvons malséant. 
Une pénitence est d’ordinaire infligée 
comme une sanction à qui la mérite peu 
ou prou. Avons-nous donc mérité qu’on 
nous inflige une punition ? 

La France, par ses sacrifices, méritait 
plus d’égards de la part de ses débiteurs, 
écrit-on chaque jour. Elle méritait aussi 
de ceux qui la dirigent, qu’ils la sortent 
d’embarras par des moyens plus élégants 
et plus justes. Lesquels ? A ceux qui se 
placent parmi les augures de les trouver ; 
mais la presse aux impôts n’est pas plus 
gîte la presse à billets un moyen à la 
taille des grands hommes d’Etat. Colbert 
eût trouvé mieux. 

Mais, puisque pénitence il faut faire, 
à qui sont donc réservées les mesures 
arbitraires qu’elle comporte ? Est-ce à 
ceux que la guerre a enrichis, aux profi¬ 
teurs de tout ordre, aux exonérés ruraux 
qui forment le fond des collèges électo¬ 
raux. Que nenni. Tout au moins, on ne 
l’affirme plus. 

Le fisc Veut s’en prendre tout d’abord 
et surtout, à en juger par les édits nou¬ 
veaux, aux professions libérales. Ceux 
qui les exercent constituent une minime 
parcelle de la Nation. Et, ce n’est certes • 
pas la plus riche. Il est par conséquent 
stupide de prétendre en tirer les ressour¬ 
ces qui manquent au pays et qui se chif¬ 
frent par dizaine de milliards. Leurs re¬ 
cettes au surplus se placent en face de 
débours considérables auxquels le fisc se 
refusera toujours péremptoirement à 
croire. 

Aussi les Médecins peuvent-ils s’atten¬ 
dre à mille tribulations fiscales. Les avis 
qui leur sont donnés par leurs conseils 
font quelque peu rire, car, avec le fisc, il 
n’y a ni bonne foi, ni appel, a Payez-moi, 
dit-il, vos réclamations sont vaines ». Et, 
en effet, l’Etat ne rend jamais l’argent. 

Tout ceci ressemble bien au règne du 
ffon plaisir et on croit revivre le temps 
où le « fait du Prince » avait force de loi. 
Les Révolutions et les guerres qui ont 
toujours été faites, dit-on, pour la justice 
et la liberté n ont-ëlles donc rien changé 
à l’ordre des choses ? 

Absolument rien. 

Si. pourtant, le Prince a changé de 
nom. — J. CRINON. 


La pionite syndicale aiguë 


Sous ce titre, M. le proesseur Cruchet vient 
de publier dans le' Journal de Médecine de 
Bordeaux un article d’où nous extrayons les 
'dignes suivantes : 

« Ce qui était tolérable et compréhensible 
ii l’âge de l’enfance ne l'est plus . à l’âge 
d’homme. Et plus je vais, plus je m’aperçois 
'avec effarement que la mentalité qui nous 
dirige tient avant tout de celle de ces pauvres 
pions que nous avons autrefois tant honnis. 

« Ces ordres du jour impératifs, ces CirCu- 
"laires comminatoires dans lesquelles on re¬ 
connaît -la plume corrosive de Lenglet-Pisse- 
i'vinaigre. sont vraiment d’une prudhommerie 
que ne démentirait point feu Homais. 

« La discipline syndicale, quand elle s’adres¬ 
se à des médecins, ne peut être que « libre- 
'inent consentie », selon l’expression infini¬ 
ment heureuse que nous avons plus d’une fois 
entendue dans la bouche de Lafontaine. Il 
est vrai que ses plus farouches admirateurs 
(prétendent que cette formule n’a jamais été 
qu’une image brillante de réunion publique 
■ pour niner des suffrages, que tous les actes- 
de son auteur" ont toujours démentie ensuite- 
n’est trahi que par les siens. 

« En fait, et cela me suffit,, la formule est 
exacte. Qu’on le veuille ou non, c’est la seu¬ 
le qui convienne à des médecins dont l’indé- 
î -pendance a toujours, frisé l’indiécipline ; la 
; seule avec laquelle on puisse aboutir à. une 
• entente utile. 

« L’autorité, que s’accorde l’Union des Syn¬ 
dicats. n’est donc qu’illusion et verbalisme. 
Il vaudrait mieux n’en jamais parler puis¬ 
qu’elle n’existe pas : on éviterait ainsi de 
; voter des ordres du jour dont le $on incisif 
et tranchant fie fait songer qu’à un Immense 
coup d’é^ée dans l’eau — constatation confi¬ 
sque autant que pitoyable. 

« L’asservissement des syndicats régionaux 
à une minorité intolérante, tracassière et ma- 
i jadroite dont .révolution incofiérente et dé¬ 
sordonnée masque mal une empreinte quelque 
peu révolutionnaire, ne peut aboutir qu’à des 
: résultats fâcheux. » 


Un concours s’ouvrira le 4 février 1926,. 
devant la faculté mixte de médecine et de 
pharmacie de l’Université de Bordeaux, pour , 
l’emploi de suppléant des. chaires de .patholo¬ 
gie et clinique chirurgicale et de clinique 
Obstétricale à l'école préparatoire de méde¬ 
cine et de pharmacie dp Poitiers. 

Xe -registre d.es inscriptions sera clos un 
mois avant l’ouverture du concours. 
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M. le professeur Sebileau 

qui vient d’être nommé commandeur 
de la Légion d’honneur 

Le Comité de. direction des V. E. M., en 
raison de l’aggravation des conditions éco¬ 
nomiques et des concours insuffisants appor¬ 
tés à l'organisation du voyage, vient de dé¬ 
cider que le 19 e V. E. M., qui devait avoir 
lieu en septemûre dans les stations des Vos¬ 
ges, serait remis à l’an prochain. 

Lfi Professeur H. Roger, doyen de la Facui- 
[ té de Médcfcirte de Paris et sa famille- sont 

actuellement" à Evaux-les-Baïns, ainsi. q.ùe le 
Professeur ’Capitan, le D r Bazy, membre de 
l’Académie de Médecine, le Professeur ' R. 
Brunon,. etc. En juin, un V. E. M. composé de 
nombreux médecins et étudiants, sous la- di¬ 
rection dés Professeurs Rathëry, Pierret-Gi- 
raud. -a visité cette charmante station de la 
Creuse. Us ont été très intéressés par ses eaux 
radio-actives dont les effets sont rem/rqua- 
bies chez les rhumatisants et goutteux dou-j 
loureux et déprimés.. - 

Le samnei galletT ( Cessions médicales et 

remplacements) est dirigé par un confrère. 
D 1 ' GUILLEMONAT : 11 fournit gratuitement 
tous renseignements médicaux. Tél. Gob. 24.81- 

La Faculté de médecine de Toulouse, ré¬ 
pondant à une suggestion de M. le ministre 
de l’instruction publique, a décidé que le 
cours d’hygiène et de médecine préventive, 
professé par M; le professeur Lafforgue, se¬ 
rait ouvert au public non médical, lorsqu’il 
y serait traité des sujets à portée sociale ou 
des questions offrant un intérêt pratique d’or¬ 
dre spécial, susceptibles d’attirer, en même 
temps que les -étudiants en médecine, des au¬ 
diteurs bénévoles étrangers. 

« -Dans l’état actuel de la législation, a 
déclaré M. le préfet de la.'Seine, les hôpitaux 
sont réservés , aux - malades sans ressources^ 
-et, lorsqu’à titre exceptionnel ou en raison de 
l’urgence, des personnes possédant des res¬ 
sources suffisantes y ont été admises, il ne 
peut leur être réclamé dés frais de séjour 
supérieurs au prix de revient. 

» Cette règle, ne souffre qu’une exception, 
créée par la loi du 6 juillet 1920, qui autorise 
les administrations hospitalières -à réclamer 
pour le traitement des. accidentés du travail 
des prix de journée supérieurs de 30 p. 100 
au- prix de revient. » - - 
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Le 429° dîner de l’Actualité Médicfile f aura 
lieu le jeudi 27 août, à 19 heures,- s-ous la 
.présidence du. D r Peytoüreau, dans les Sa¬ 
lons du Restaurant Maubert, 104, rue de 
Richelieu. 

Un décret, en date du 25 juillet 1925, a au¬ 
torisé -la création d’un hospice dans la com¬ 
mune de Vallon, département de- l’Ardèche. 

M. et Mme Donat-Agache ont fait don à 
l'Académie, tant en leur nom qu’en celui de 
M. et Mme Maurice Descamps et de fille 
D-uret, des. œuvres de M. Huret, ex-chirurgien 
des hôpitaux de Paris, publiées en cinq volu¬ 
mes "sous lé titre de : « r Traumatismes cra- 
hip-cérébraux ». 

Le délai de cinq ans prévu à l’article 35 
du décret du 10 août 1920, relatif à la nomi¬ 
nation fies médecins directeurs des. sanato¬ 
riums publics, est. porté à sept- ans; 



M. le docteur Devaux 


qui vient d’être nommé officier 
de la Légion d’honneur 


Le VII 0 Congrès de là Société française 
d’orthopédie s’ouvrira à Paris le •- vendredi 9 
octobre 1925, m 9 heures du -matin, à la, 
Faculté de médecine. 

Deux rapports seront discutés : 

1° ■ Traitement palliatif des luxations con¬ 
génitales Invétérées de la hanche, par M. 
Lance ; 

2° La main bote paralytique, par M. Ro- 
-cher (de Bordeaux). 


“ INAVA” fabrique des Vaccins concentrés 
contre : 

la Pyorrhée Alvéolaire ; 
les Infections Staphylococciques ; 
l’Ozène ; 
les Métrites ; 

les Bronchites Chroniques et l’Asthme ; 
du Vaccin antipydgène, etc. 

Ces vaccins -s’injectent à la dose d’une à six 
gouttes, localement. (Applications de T « Im¬ 
munité locale » de Besredka). 


L’asile public autonome d’aliénés de Bail- 
leul est autorisé à emprunter à-la Banque de 
France, au fur. et- à mesure de ses- besoins, 
une nouvelle somme de 3 millions de francs. 
sur la valeur des obligations décennales ou• 
sexennales, et en général sur toutes valeurs 
1 négociables qui lui seraient remises en paye¬ 
ment de ses dommages de- guerre fixés à 
34.869.391 fr. 11 c., toutes catégories. 

En application d’un arrêté ministériel en 
date du 25 juillet 1925, une session d’examen 
d’Etat (infirmières- visiteuses d’hygiène so¬ 
ciale de la tubèrculos-e) aura lieu” à Nantes, 
•en octobre 1925. 

Le programme sera celui spécifié par ar¬ 
rêté du 24 juin 1924. 

Xe jury dé cet examen s-era celui nommé 
par arrêté en date du 14 octobre 1924. 


Le prochain numéro de I’ « Informateur 
Médical ». paraîtra le 6 septembre. 


Naissances 

Mme François Bochin, femme du doc¬ 
teur, a mis au monde un quatrième fils : . 
André, à G-ouzeaucourt (Nord), le 31 juil¬ 
let. . , '■ ' • ■■ 

Le docteur Jean P-oirot Pelpech et 
Mme, née Jenny Hauvelle, sont heureux 
d'annoncer la naissance de leur fils Jean- 
Pierre. 

Le -docteur 'et. Mme Pierre. Oury sont 
heureux d’annoncer la naissance de leur / 
fils Raoul-Pierre Oury. 

Le docteur et Mme de Lorgeril, née.de - 

Carlites font part de la naissance de leur 
fille Catherine. Saint-Servan,- le 6 août. 

Le docteur ét Mine Bouvier, née Men- 
nesson font part .de la naissance de -leur 
7” enfant, Monique. Reims, 4 août. 

Fiançailles 

On annonce • les fiançailles' du docteur 
Filinto de Bastos Coimbra, fils de M. et 
Mme Horacio. de Bastos Coimbra, avec 
Mlle-. Gristina da -Silva Oliveira. fille de 
M. et Mme Doming-os da Silva- Oliveira. 

Mariages 

Le mariage ; du docteur Ehrenpreis, che¬ 
valier, de la Légi-on d’honneur,. Croix .de-, 
guerre, avec Mlle Marie Siklosy a eu lieu 
le 3t) juillet.,- dans l’intimité. 

Le mariage de Mme Jeanne Lâtit, fille 
et belle-fille de Mme et .M.. Henry Xiste- 
maeckers,' avec le docteur-Paul Dttpuy de 
Frenelle, chevalier de la Légion d’hon¬ 
neur, a été célébré la semaine derftière, - 
dans l’intimité; : ■ _ 

Lé 20 juillet a été célébré, eh l'église de , X 
Pers-Jussy (Haute-Savoie), le mariage de 
Mlle Marguerite de Cevms, avec M. Pierre 
Debrabant. Les témoins étaient,, pour Mlle 
de Cèvins, le général Lrbman, cominan- 
deyr de la Légion d’honneur, et le com¬ 
mandant Maire, officier , de la Légion 
d’honneur, . et pour M. Debrabant, le doc¬ 
teur Bourbon et M, Henry Debrabant,, 
chevalier de la Légion d’honneur. 

Au nouveau temple de Toulouse vient 
d’être célébré le mariage de Mlle Andrée 
Ter son, fille du docteur Terson, oculiste,, 
avec M. Charles Delon, inspecteur à Ja 
Compagnie des chemins, de fer-de l’Etat. 

Le 4 août a été béni, dans l'intimité, le 
mariage de Mlle Andrée Cunradi,. fille de 
M. Cunradi, sous-directeur du Crédit 
Lyonnais, -chevalier de la Légion d’hon¬ 
neur, avec le docteur Jean Roche. 

Nécrologies 

Nous apprenons la mort du docteur 
Joao Silva da Foiisecâ, père du ministre 
du Portugal à Paris, décédé à Lisbonne. 

On annonce de Valenciennes le décès 
de M. IL Cohen, chirurgien dentiste de la 
faculté de inédecie de Paris. 

Le docteur Edmond Levy-Solal, Mme . 
Edmond Levy-Solal et leurs, enfants, M. et 
Mme Edouard Tanzy et leurs enfants, 

M. et' Mme Théo . Hyàftil- et- leurs enfants, 

M. et Mme Manès Levy et leur fille, M. et 
Mme Albert Sicard et leur fils, M. et Mme 
Charles Levÿ et leur fille, ont la douleur 
de faire part du décès de Mime veuve 
Léon Lev.y, nèè Zilber', . leur, "mère et 
grand-mère décédée à Paris, 1, rond-point 
Bugeàud, à l’âge de 57 ans. 

Nous apprenons la mort à Bayonne du 
Docteur Auguste Breûçq, vice-président 
de la commission administrative des hos¬ 
pices, président d'honneur dé la. Fédéra¬ 
tion des syndicats médicaux des Basses- 
Pyrénées, ancien directeur des services 
municipaux ..d’hygiène de la ville de 
Bayonne, chevalier de là Légion- -d’hon- 

Le docteur et Mme F. de Rojas, 41, 
boulevard Raspail, ont la douleur de faire 
part de la mort accidentelle de leur fils 
Henry de Rojas. 

Le docteûr et Mme Maurice Salomon, 
M. et Mme Albert Simpère, M. et Mme 
René-Michel Cahen et. leur fille, M. Robert 
Weill, M. André Maurice Salomon, les 
familles Franck, L. Lévy, Cahen, Alfred 
Bloch, ont la douleur de faire part du 
décès de M. Eugène Bloch, leur père, 
beau-père, grand-père, arrière grand-père, 
frère, beau-frère, oncle et grand-oncle. 
Les obsèques' onf-feu lieu dans la plus, 
stricte intimité, le mardi 11 août. 

. On annonce la mort glorieuse au champ 
d’honneur, du sous-lieutenant Pierre Mer¬ 
le, du 39 e régiment de tirailleurs algé¬ 
riens, tué le 15 juillet au Maroc, à l’âge 
de 22 ans, ancien élève de Saint-Cyr, pro¬ 
motion Metz-Strasbourg. De la part du. 
docteur et de Mme Achille Merle, ses père 
et mère, de sa sœur, la révérende soeur 
Marie de Saint-Dominique, religieuse Do¬ 
minicaine. et de son frère M. Paul Merle. 
Cet avis tient lieu de faire-part. 
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LE CHIES HIEMninUL D'HISTOIRE DE LR IDEDECIIIE 
QUI IIEII DE SE «U BEDEllE 


(Suite du compte rendu dont la publication a 


La médecine sculpturale 

Le Dr van Àndel fait une communication 
.sur « la Médecine et la sculpture architec¬ 
turale ». Un 'certain .nombre de maisons ont 
leurs façades ornées, d’un bas-relief ou d'une 
. sculpture ayant rapport à la profession de 
son propriétaire. Ce sont des particularités 
historiques, des emblèmes ou des allégories. 
Quoiqu’un certain nombre de ces sculptures 
aient disparu au siècle passé, il en reste un 
nombre suffisant pour se donner une' idée 
de leur variéjé; Ces produits de l’art popu¬ 
laire sont des documents importants de la 
vie privée et.sociale d’autrefois. 

Le Dr van. Andel a réuni une vingtaine de 
; ces reliefs ayant rapport à la médecine et 
'provenant d’habitations particulières ou de 
maisons de charité. Ce sont : les cinq sens, 
une énorme dent- pour la maison d’un den¬ 
tiste, une grenade pour celle d’un apothicaire, 
et qui se trouve encore dans la façade de la 
maison du professeur lui-mème, une salaman¬ 
dre, emblème des œuvres chimiques, ' l’alam- 
• bic pour un apothicaire, la parabole du bon 
Samaritain pour un médecin, etc, Et voici 
quelques reliefs des maisons de charité : une 
femme symbolisant la charité' donnant' ses 
soins à de vieilles -femmes ; un pélican nour¬ 
rissant ses petits. Un hôpital militaire du 
XVII" siècle porte en bas-relief, deux guer¬ 
riers vigoureux auprès d’un blessé. Le fron¬ 
ton de la léproserie de Gouda représente la 
parabole du mauvais riche ; on voit les chiens 
léchant les plaies du pauvre Lazare et deux 
lépreux- portant leur manteau et leurs cli¬ 
quettes. Un relief de l’hôpital des pestiférés 
à Leyde donne une allégorie de deux fem¬ 
mes exprimant leur terreur de la peste : l’une 
.tenant son enfant mort dans ses bras, l’au¬ 
tre le'faisant venir auprès d’elle (œuvre du 
sculpteur Rombout Verhulst, de Malihes). 
L'enseigne des . pestiféréis.. d’Alkmaar repré¬ 
sente l’intérieur d’une salle d’hôpital où 
deux infirmiers portent un malade sur un 
brancard. On trouve la même représentation 
à l’hôpital Ste-Barbara, à Haarlem. De 
grands lits en bois -sont rangés aux deux cô¬ 
tés de la salle, avec une galerie'; un petit 
tableau d’un hôpital du XVIP siècle nous 
montre qüe cet arrangement était -'commun 
à cette époque. Un .relief de Dordrecht repré¬ 
sente un cortège d’infirmiers transportant des 
blessés sur des litières et -des brancards. Un. 
autre, de l’hôpital des aliénés., nous montre, 
au centre, deux fous furieux chargés de 
chaînes devant de petites cellules dont les 
trappes étroites ' laissent passer lès- tètes 
d’autres fous. 

L’Ecole de médecine de Cracovie 

Le Dr Regnauld lit deux communications 
du professeur W. Szumowski- : « L’Ecole de 
médecine de Cracovie sôus le dernier roi de 
Pologne.. » Parmi les particularités de cette 
école au XVIII" siècle, il y avait entre autres 
des prêts aux étudiants pour leurs études de 
médecine, à condition que le médecin s’en- 
' gage, une fois -ses études finies, à pratiquer 
dans la ville qui lui avait aidé. On pourrait 
comparer cette coutume avec celle des prêts 
d’honneur accordés aux étudiants. 

La seconde communication du professeur 
Szumowski porte sur : « la Peste de 1508 », 
d'après deux écrits médicaux de Mathias de 
Miechow. dont l’un est antérieur et l’autre 
postérieur à l’épidémie, et-qu'on a pu dater 
exactement -grâce à quelques indications. 
L’auteur recomande l’usage de l’eau : de-vie 
comme remède contre la peste. 

Professeur A. Wrzosek et Dr R. Wierzbicki : 
« l'Auscultation en. Pologne dans la première 
moitié dd XIX" siècle », contribution à l’histoi¬ 
re de ! 'influence française sur la médecine 
polonaise.' L’honneur de l’invention de l’aus¬ 
cultation revient certainement à la France, 
puisque Laennec en est l’auteur (1781-1826). 
La Pologne a, accepté cette pratique avant 
d’autres pays. 

La vaccination antivariolique en Amérique 

Dr .7. W. Courtney, de Boston ; « Le Dr 
Benjamin Waterhouse, qui introduisit la vac¬ 
cination ' contre la petite vérole en Améri¬ 
que ». Xé en 1754, professeur à l’Université 
de Cambridge dans le Massachusetts, il -eut 
le courage d’inoculer pour la première fois 
la vaccine sur son fils, âgé de cinq ans. En 
1806, il fit une expédition pour demander de 
rendre la vaccine obligatoire, -et, bientôt il 
-inocule 90 garçons d’un© école. En 1809 eut 
lieu la création d’un institut pour l’inocula¬ 
tion. Il obtint la protection du président 
Adam et de Jefferson et la vaccination devint 
obligatoire dans certains Etats : , Vermont, 
Rhode-Island. New-York, Massachusetts, etc. 
11 abandonne la pratique en 1812, après avoir 
installé le jardin botanique de Cambridge. 
Plus tard sa situation devint si difficile qu’il 
. pouvait à. peine subvenir, aux besoins de sa 
famille. Il mourut à Cambridge 'très-âgé, en - 
1846. Le Dr Courtney fait passer la reproduc¬ 
tion d’un beau portrait de Waterhouse, Un 


été commencée dans notre dernier numéro) 


des docteurs' présents rappelle que Tronchin 
a été partisan de la vaccine, et fait allusion 
au mouvement; qui s’est élevé contre cette 
pratique’—et malgré l’expérience — dans 
.certains cantons de la Suisse. 

La couronne de fer thérapeutique 

Dr de Alcade, de Madrid, montre une cou¬ 
ronne de fer, dont on. avait coutume de se; 
servir au moyen âge, depuis les croisades, 
pour guérir certaines maladies. de la tête, la 
méningite, etc. Il La découverte dans un cou¬ 
vent d’Espagne où elle était conservée de¬ 
puis des siècles. Elle se compose de deux ou 
trois cercles concentriques - surmontés de 
deux branches à l’intersection desquelles 'est 
placée une croix. Le nombre des trous de la 
, couronne était symbolique. Cette relique 
vient probablement d’Orient, de St-Jean-de- 
Jéfùsalem. Le Dr Wickersheimer remarque 
que .cette, maniéré de guérir a été en usage 
dans plusieurs pays, et qu’au congrès d’An¬ 
vers on a-présenté une couronne similaire 
de Saint-Henri, qu’on appliquait au moyen 
âge aux personnes atteintes d’épilepsie ou 
de maladies mentales. Le Saint-Jean invoqué 
n’est pas Saint-Jean-l’Evangéliste, mais Saint- 
Jean-'Baptiste, parce qu’il fut décapité. On 
conservait la relique du chef de Saint-Jean à 
Anvers, où -elle attirait de nombreux:pèlerins. 
Le Dr de Alcade répond que, dans l’exemple 
qu’il présente, il s’agir bien de Saint-Jean de 
Jérusalem, à cause de la forme particulière 
de la croix. Il est vrai que dans ce culte, on 
confondait quelquefois les deux saints. 

Les étudiants polonais en France 
au XIII siècle 

Dr' Bugiel : « les Etudiants polonais à la 
Faculté dè médecine de Raris aux XIII e , XIV" 
et XV"' siècles, » L’Université .de Paris, fon¬ 
dée en' 1150; était-déjà florissante au XIII" 
siècle. Le nombre des étrangers est -considé-, 
rable en 1280. Les étudiants sont divisés en 
quatre nations ; la nation française, la na¬ 
tion normande, la nation picarde et la nation 
anglaise;. Cette dernière comprend, outre les 
Anglais, 'les étrangers des pays à l’est de la 
France : Allemands, Polonais, Tchèques, 
Hongrois, etc;., et possède neuf collèges Dès 
le XIII" siècle, 1 les universités anglaises .ayant 
été fondées, la,.nation anglaise prit le nom 
d’allemande Les documents de cette, nation 
nous, ont-,été conservés ; les recherches sont, 
doffc' plus faciles que pour les autres nations, 
oui les ont perdus. Les échanges intellec¬ 
tuels ont ét fréquents entre la France et la 
Pologne. Les étudiants étaient si pauvres que 
souvent ils, s’installaient à dormir sur de' la 
paille, sous les arcades. C’est en 1362 qu’on 
en trouve la première-, mention. Un seul est 
indiqué comme ayant pris ses grades en mé¬ 
decine, Les autres ont l’indication étudiants 
ès arts. ; On en trouve une cinquantaine jus¬ 
qu’en 1463 à Paris. Pour venir à Paris, ils 
. devaient souvent faire tout le chemin à pied 
et vivaient misérablement. Le plus célèbre,, 
maître Jean .de Pologne, après avoir étudié à 
Montpellier et à Paris, devint docteur et ar¬ 
chevêque. Le Dr Bugiel raconte l’épisode cu¬ 
rieux de son empoisonnement, dont on le gué¬ 
rit en le suspendant la tête en bas. Le Dr 
Wickersheimer fait remarquer qu’on trouve 
égalemnt des renseignements sur les étu¬ 
diants polonais dans les documents conser¬ 
vés à la Sorbonne. Quant à. l’appellation ès 
?rts, il ne f-aut nas oublier qüë quelques pro¬ 
fesseurs appartenaient aux deux facultés. 

Excursion au château de Chillon 

Jeudi matin les congressistes se sont réu¬ 
nis, malgré l’orae-e, au Jardin anglais et sont 
partis par bateau spécial pour une promena¬ 
de autour du lac. Ils ont été récompensés de 
leur courage, car le temps, quoique couvert, 
au début, leur a permis d’admirer des jeux 
• de nuages sombres et clairs et des effets de 
couleurs plus variés que ceux d’uii beau 
temps perpétuel. Arrivés à Chillon, ils ont 
été reçus dans lai grande salle' du rez-de- 
chaussée du -château, où le Dr Vuilleumier, 
de Territef, leur souhaita la biehvenuë en 
quelques paroles aimables. Après une colla¬ 
tion, les-invités ont visité et admiré la salle 
des chevaliers' et jusqu’aux souterrains du, 
château. - 

A la dernière séance, M. le Dr 'Cumston 
a présenté le nouveau .président, le prof. J. G 
Liiit 


VACANCES DE POSTE DE MEDECIN 
DIRECTEUR D’ASILE PUBLIC D’ALIENES 


y Un poste dé .médecin directeur sera vacant 
à dater- du 1 er octobre 1925, à l'asile public 
d’aliénés de.Lorquin (Moselle). 

Aux termes du décret du 18 juin 1923, les 
médecins- des asil-es publics d’aliénés' candi¬ 
dats à ce poste doivent justifier d’üne par¬ 
faite connaissance.de la langue allemande. 


TRIGLANDINE BOUTY 


Thyroïdine — Ovigenine — Hypophyse I 


L’HYGIÈNE PUBLIQUE AU PARLEMENT 



Voici la proposition de résolution ayant 
pour objet d’inviter le Gouvernement à pré¬ 
senter un, projet de loi- prohibant: les « si¬ 
milaires de l’absinthe », présentée par MM. 
Ernest : L-afont (Loire), Ferdinand ; Faure et 
Jouhannet, députés. 

-Lorsqu’au cours de la guerre, en raison 
de -circonstances particulières, nous pûmes 
enfin obtenir du 1-arlément l’interdiction de 
la. fabrication et de la) consommation de 
rabsint-he demandée depuis si longtemps 
par tous les hygiénistes et par L’opinion pu¬ 
blique, il semblait bien que cette -mesure 
n’était que le 'commencement d’une série de 
mesures analogues destinées à l’assainisse¬ 
ment du pays. 

Malheureusement, le bon mouvement ne 
dura- point -longtemps. ,La législation, resta 
imparfaite et tronquée. Les .apéritifs- les 
plus nocils, les -pi-oons et les similaires de 
l’absinthe connurent une fortune nouvelle. 

Assez récemment encore, l'administration 
d-esù.contributions indirectes fut même, dé¬ 
sarmée par le vote d’une loi dont les for¬ 
mules rigides et étroites sont destinées à 
permettre toutes les fraudés. / 

.Nous pensons qu’il est.temps de revenir à 
la véritable lutte antialcoolique,- et d’inter- 
’dir-e complètement la fabrication et l’usage 
-d-e tous les -similaires- d*e l'absinthe. 

L’opinion publique s’est justement, ému-e 
'des progrès singuliers que. fait eh- France 
l’alcoolisme, qui .semblait- un moment sur le 
point- de reculer ; il importe d’agir sans re¬ 
tard : c’est ce que demandent nos conci¬ 
toyens lés plus autorisés. 

Un -vœu du conseil général- du Rhône, 
'voté à l’unanimité le 30 août 1923, résume et 
précise'oé désir de réforme de tous les hon¬ 
nêtes gens ; nous -ne sauriohs*‘mi-eux Maire 
que d’en reproduire Je texte : 

« Le conseil général du Rhône, considérant 
que la suppression -de- l'absinthe a eu les 
meilleurs résultats, .spécialement dans la 
diminution du nombre des -aliénés, proteste 
c-ontre-l’interprétation donnée à la loi inter¬ 
disant, les similaires de l'absinthe et deman¬ 
de au Gouvernement l'interdiction absolue 
-des boissons alcooliques tendant à rempla- 

En conséquence, nous avons l’honneur de 
vous proposer la proposition dë résolution 
suivante ; - .- ' ' L 

PROPOSITION DË RESOLUTION 

La Chambre invite le Gouvernement à 
présenter dans le plus bref délai un projet 
de loi comportant l’interdiction as.olue des 
boissons alcooliques tendant à remplacer 
l’absinthe. 


Modification du décret portant organisation 
de l’Ecoie d’application du seruice de santé 
des troupes coloniales 


L’article; 18 du décret susvisé du 7 mai 
1998 est.-remplacé par le suivant t 

« Tout élève du service de santé des trou¬ 
pes coloniales reçu docteuf en -médecine ou 
pharmacien de Ire classe est obligatoirement 
admis à Décote d’application 16) 1er janvier. 
L’école reçoit de même à cette ■‘daté les jeu¬ 
nes gens, admis à la suite du concours prévu 
par l’article 3 du déciet du- 21 juin 1906. Les 
uns et les autres sont nommés aides-majors 
de 2 e classé à compter du 31 décembre de 
l’année au cours de laquelle ilë ont obtenu 
leur diplôme de docteur en médecine ou de 
-pharmacien. Toutefois, les docteurs en -méde¬ 
cine et pharmaciens diplômés admis directe¬ 
ment, après concours, (fans le corps de santé 
des trou-pes coloniales - et ayant accompli 
leurs obligations militaires telles qu’elles sont, 
définies par l’article 27 de la loi du 1er avril 
1923 sur le recrutement dé l’armée,' bénéfi-' 
cient pour la détermination de leur prise de 
rang dans le gradé d’aide-major de 2 e classe 
des dispositions -prévues à l’article 39 de îa 
dite loi. 

» Pendant leur séjour à l’école, d’applica-; 
tion, le classement par ordre de mérite des 
médecins et -pharmaciens aides-majors de 2° 
classe est déterminé -par les notes de l’exa¬ 
men semestriel combinées avec les autres 
notes. » - 

Les cours de l’ecole d’application commèn-' 
cent le 1er janvier. Les examens de sortie 
ont -lieu dans ' la deuxième quinzaine d’août. 


Revue de la Presse scienluiie 


Kystes de l’Ovaire et Radiothérapie, Pro¬ 
fesseur J.-L. Faure, Paris-Mèdical. 

J’ai la conviction que si la radiothérapie - 
ne peut pas faire grand’chose sur un ovaire 
sain, en dehors de “à destruction loncttofi-' 
neile, elle peut, avoir un effet funeste sur un 
ovaire malade et en particulier sur un ovai¬ 
re kystique. C’est que-nous nous trouvons 
alors en -présence d’un -ovaire dans lequel 
certaines cellules ont subi une dégénérés-,.' 
eence qui, pour revêtir des allures bénignes 
n'en est pas moins l’indice d’un travail par¬ 
ticulier qui fait du kystè' -de l’ovaire un vé¬ 
ritable épithéliomê dans lequel on- peut trou¬ 
ver, au fur et 1 à ' mesure que le kyste se 
développe, multiplie ses -loges et ses végé¬ 
tations intrakystique», t-outës les formations 
ui séparent le kyste uniloculaire simple 
es tumeurs végétantes, qui peuvent revêtir-, 
l’allure la -plus maligne, et se comporter 
comme les pires des cancers. 

Or, nous connaissons bien l’-influence . de 
la radiothérapie sur les-, épithéliums,;et le 
martyrologe des radiologues n’est que trop 
éloquent,.'Il n’y a,donc, rien d'étonnant à ce 
que certaines cellules déjà malades et pro¬ 
liférantes des kystes- de l’ovaire reçoivent 
du fait des rayons X une excitation, comme 
on en connaît tant d’exemples, un véritable 
. coup de fouet, et transforment des tumeurs 
bénignes", des kystes de l’ovaire dont la ré¬ 
générescence néoplasique est tout à fait 
rare, en tumeurs malignes qui évoluent et 
se -généralisent comme les cancers les plus 
malins. 

Le Diagnostic précoce des calculs du Cho¬ 
lédoque, M. Jacques Leveuf, Pratique 
Médicale Française. 

La recherche des -pigments biliaires danay 
l’urine après une crise douloureuse de l’hy- 
pochondre" droit, permet de faire le diagnos¬ 
tic -précoce de calculs du .cholédoque. ; 

La réaction de Gmelin, peu sensible, doit 
être abandonnée. 

Dans le service de M.' Delbet, on emploie.- 
la technique de Grimbert légèrement modi¬ 
fiée (Beauvy). 

A 10 cm. cubes d’urines, on ajoute 1 cm-c. 
de--chlorure de -baryum à 1 1/10. On centri¬ 
fuge et on- élimine par décantation, le liquide 
surnageant. On ajoute 6ur le -précipité 1 -cmc. 
d’alc-oql à 95° et une goutte d’acide chlorhy¬ 
drique ; ou mélange et on porte au bain- • 
marie une minute. 

Si le liquide est vert, il y a des pigments 
biliaires. 

S’il est incolore ou rose, il n’y en a pas. 
Si le liquide est brunâtre, le cas est dou- 
teux. Alors on ajoute une anse de platine 
d'eau oxygénée et on porte au bain-marie. 
Si la couleur devient verdâtre, il y a des 
pigments biliaires. ^ 

Lorsqu’il y a un -calcul dans le cholédoque, 
les pigments apparaissent dans l’urine de la 
4 e à la 6® heure. 

Chaque fois que la réaction a été positive, 
M. Delbèt a fait le diagnostic de calcul du 
cholédoque et le diagnostic a été vérifié à 
l’intervention. 

Ce -procédé permet donc de faire le 
diagnostic précoce de lithiase cholédocieniie, 
même dans les -cas où l’examen clinique n’a 
jamais révélé la moindre trace d’ictère. 5g 
Une opération faite à ce stade guérira le 
malade à coup sûr, puisque- l’insuffisandé^ 
hépatique n’est pas assez avancée pour com¬ 
promettre le résultat de l’intervention. 

La meilleure heure pour le bain dans les 
stations thermales, Truelle, Plombières 
Thermal. 

Le bain qu’on prend à la fin de l’après- 
midi est souvent celui qu-i donne les meil¬ 
leurs, résultats. Il délasse bien, prépare une - 
nuit reposante. C’est dans nos établiss-enu-ms 
thermaux le moment de moindre affluence.' 
attirés que sont les baigneurs par les thés, '’ 
les dancings, les- promenades, les excursions > 
Le matin, c’est souvent l'encombrement, 
l’attente prolongée. Le soir, pas de bruit, 
■pas d’agitation. D’un air engageant le bai¬ 
gneur vr-Kf invite t pénétrer irnrn-Miatïmenç ■' 
dans la cabine où, ibu-t prêt, le bain yoW 
atiend. Il règne dans l'établissement et par¬ 
mi le-personnel un calmef f avjrab:ë. Calme, 
repos, détente ; n’es-t-ce- pas là ce que vien¬ 
nent chercher la plupart des malades trilu- 
! aires de r.-otre station. 


NEO-COLLAftGOL 

du Docteur MARTINET 
Ovules (MÉTRITES - Pilules (ENTÉRITES) 













































pour la lutte corjtre le Cancer 


UNE ÜOUUELLE DECOUVERTE DE G. RAIYIOM 1 

L’usage du tapioca finement pulvérisé 
pour activer l’immunisation des chevaux 
à sérum 


; M. G.. Ramon, qui a découvert l’.anatoxi- 
71 e diphtérique, ■ avait été conduit à cette 
trouvaille au cours de recherchas sur la 
préparation, des chevaux producteurs de 
'sérums. 

5 ?' Le même ordre de préoccupations a con¬ 
duit M. Ramon à la découverte d’un pro¬ 
cédé dont les conséquences thérapeutiques 
seront peut-être considérables. Il avait re¬ 
marqué de longue date que la teneur en 
unité antitoxique était plus élevée chez les 
animaux ayant fait des abcès aux points 
d'injections. 

Par une série d’expériences, il est arrivé 
d’abord à penser qu’il était inutile qu’il y 
ait abcès, mais qu’un œdème avec afflux 
leucocytaire suffisait ; puis à trouver un 
ingrédient inattendu pour provoquer cette 
'.-réaction favorable. 

: Le procédé ’■ consiste à mêler à l’antigè- 
'ne (toxine ou maintenant antitoxine diph¬ 
térique) du tapioca finement pulvérisé. 
Egj'Ear cette série de recherches, M. Ramon 
est arrivé à diminuer la dose d’antigène 
d'e 12 à 1.50,0 cent, cubes jusqu’à 6 à 700 et 
à faire monter le nombre d’unités anti- 
toxiques, de 400 à 7 ou 800. 
v Les recherches de Ramon ont ceci de 
".particulier qüe, dirigées vers un but très 
• limité et très,pratique, qui est la prépar.a- 
j|tion des. chevaux à sérum, elles sont géné¬ 
ratrices de remarquables conséquences en 
médecine ; nous avons déjà expo.sé plu¬ 
sieurs fois à-^pos lecteurs des bienfaits dus 
à la découverte de l’anatoxine diphtérique. 

Voici d’ailleurs que le champ s’élargit et_ 
que d'autres anatoxines sont découvertes, 
ouvrant la voie à d’autres immunisations 
jusqu’ici impossibles. 


LE PALME EH CORSE 


Le professeur' Brumpt, chargé par l’In¬ 
ternational Health Board de’ la fondation 
Piockefeller de créer en Corse une Station 
d'application .antipaludique, vient de faire 
dans Pile nn voyage .de prospection, du 
;.‘3ü juin au 14 juillet. 

Au cours de ce voyage, dont il a rendu, 
compte à l’Académie, il a'constaté l’exis- 
jpohce d’au moins trois éspècas d’Anophèles 
( pathogènes, dont il a capturé des centai¬ 
nes d’exemplaires. Ce résultat est très 

- intéressant,' car on n’avait récolté jusqu’ici 
’ en Corse que l 'Anophèles maculipennis. 

Les deux autres espèces rapportées par le 
Professeur Brumpt sont Anophèles alge- 
, riensi.s et Anophèles hyrcanus. 

En outre, l’étude minutieuse de différen¬ 
tes localités et notamment du domaine de 
Padulone, montre, par la statistiqüe des 
• Anophèles capturés soit dans les étables ou 
.• poulaillers, soit dans les habitations hu¬ 
maines, que ces moustiques, sont efficace- 
ment attirés par les animaux,domestiques, 
r On voit l’importance de cette constatation 
V pour la protection des habitants contre 
l’endémie palustre. 

Le rôle épidémiologique des différentes 
1:. .espèces signalées par le Professeur Brumpt 
i sera établi^ par les recherches ultérieures 
! des divers‘membres de la Station d’Appli- 
: cation antipaludique. 

M. le professeur Brumpt a bien voulu 
nous donner quelques explications au sujet 
de la station d’application antipaludique. 

On sait que la Société des Nations a 
I décidé la création de trois écoles de Maia- 
rialogie, une à Londres, une à Hambourg 
et. une à Paris qui sera rattachée à la 
chaire de parasitologie dé la Faculté, dont 
s'le titulaire est M. Brumpt. 

Ces écoles ne feront qu’un enseignement 
théorique. Aussi a-t-on pensé qu’il serait 
bon cl’y adjoindre une station d’applica- 
■ tion pratique qui servirait à la fois pour 

- compléter l’enseignement des élèves et pour 
la recherche. 

Le D 1 ’ Russell de l’International Health 
ifeBoard de la Fondation Rockfeller a de¬ 
mandé à M. Brumpt de voir si en Corsé 
on ne trouverait pas. un endroit favorable. 

. Sa mission a été couronnée de succès et il 
est fort probable que la station d’applica¬ 
tion antipaludique sera fondée avant les 
'.écoles qui ne sont encore qu’à j’état de. 
projets. / 


mciLcion 

GUERSANT 
RECONSTITUANT PHYSIOLOGIQUE 


LES MEDE CINS DU JOUR 

MM. BARNARD & GYE 



Les deux savants anglais Barnard à gauche et. Gyk à droite, à qui l’on doit les 
récents travaux sur le cancer dont ôn a parlé dans le monde entier, sans qu’on 
sache encore précisément quelle sera la valeur de cette découverte. 

La personnalité de ces deux savants ne manque pas de pittoresque et si l’on 
a fait un peu de fable autour de leur origine, il faut savoir pourtant que le Doc¬ 
teur William Ewart Gyf,, qui naquit à Long Eaton, • est le fils d’un employé de 
chemin de fer et qu’il commença lui-même par suivre le métier de son père à 
dix schillings la semaine. Mais, tout en travaillant, il étudiait et à 17 ans, il put 
se faire recevoir à Londres bachelier ès-sciences. Il devint alors maître d’école et 
il continua à étudier. Il se fit inscrire à J’Université d’Edimbourg où il paya ses 
frais d’étqdes en se faisant le répétiteur des autres étudiants. En 1912, il fut reçu 
docteur. Rendant la .guerre, il servit en France êt en Italie dans, un laboratoire 
mobile. 

Quant à Barnard, qui est membre de, la Royal Society et qui est considéré 
comme pn .des plus grands techniciens de la microscopie, il est le fils d’un chapelier 
de WesÜ-Eiid. 



Sirop de DESGHIENS 

à l'Hémoglobine vivante 

OPOTHÉRAPIE HÉMATIQUE Totale 1 


.G. Seine 207.204 



PANSEMENT GASTRIQUE IDÉAL 


ULCUS, GAS.TROPATHIES, HYPERCHLORHYDRIE 

Sténoses pyloriques, Colites, Anti-Oxyurasique puissant 

DOSES : loà 5o grs. par jour dans Eau^oujisane le matin à jeun, ou fractionnés t/a h. avant les repas. 


TRÉPARSOL 

(Acide formyl-méta-amino-para-oxy-pliényl-arsmique) 

Spécifique par VOIE DIGESTIVE de la SYPHILIS et delà Dysenterie amibienne 

LECOÛ et FERRAND, 6 b 1 -’, rue de Rouvray, Neuilly-sur-Seine B.C. Seine 213.B24 


FËLAMINE 


—-— “SANDOZ” 

Association cle l'acide cholique pur et de l’hêxamêtlujlène-têtramine 

Lithiase — angiocholites — insuffisance hépatobiliaire 
COMPRIMÉS DRAGÉIFIÉS : 2 A 8 PAR JOUR 

Produits SANDOZ, 3 et.5, rue de Met 5 . PARIS. 

dépôt général : Usine des Pharmaciens de France, iz5, rue de Turenne. 


Dans la lutte engagée contre le terrible, 
fléau, rien ne" peut être indifférent aux sa- 
. vaots qui consacrent leur vie à l’étude des 
causes encore inconnues et de la production 
et de la transmission du néoplasme. Voici 
la question que l’on nous prie de poser a 
(«os lecteurs : 

« Parmi le personnel spécialement affecté 
aux ■établissements thermaux des statibns 
hydrominérales sulfureuses, personnel vi¬ 
vant, par conséquent, d’une façon constante 
au milieu des vapeurs sulfureuses, les méde¬ 
cins de ces stations ont-ils observé beaucoup 
de tuas de cancer ? Dans l'affirmative, quel 
genre de néo ? Dans la négative, sur com¬ 
bien de sujets a porté l’observation ? » 

Prière de répondre, soit à M. lé docteur AI- 
bespy. chirurgien à Rodez (Aveyron), soit à 
M. le docteur R. Molinéry, à Ludion (Haute- 
Garonne). 



le plus 

ACTIF 

le plus 

AGRÉABLE 

le plus 

MANIABLE 

des 

SÉDATIFS 

NERVEUX 

R. C. Seine N’ 147.023 


SANTAL 

MONAL 

au BLEU de MÉTHYLÈNE 


L LE PLUS ACTIF - LE MIEUX TOLERE^ ■ 
MONAL 1 C‘ ’ C 6^ Rue D a u b i g n y, PARIS Jj 


LUCHON 

CAPITALE de 

l’EMPIRE du SOUFRE 

(Proi r Landouzy) 

629 m. d’altitude, au Centre des Pyrénées 

HEIKE des SOLFIIBÉES sdqiies 

(60 sources do 26 à 66») 

Compte parmi 

Les PLUS RADIOACTIVES du MONDE 

(Bull. Acad, des Sciences, oct. 1920) 

Affections de la QORGE (humages naturels) 

de la PEAU - des ARTICULATIONS 

STATION D’ENFANTS 
Saison du 15 Mai au 1" Novembre 

Toute, demandes de renseignements à 
D' R.MOLINERY, Directeur technique, Institut 
Physiothérapique de LUCHON. 


BROMIDÎA 

BATTLE So C° 

L’Hypnotique par Escelience 


TRIDIGESTINE DAUOZ 

GRANULÉE 
























































A L’ACADÉMIE DE MÉDECINE 


Le traitement de l’endocervicite et du 
catarrhe de l’utérus par la potasse 
caustique mitigée 

Le professeur Osvaldo Bottabo,, de Bue¬ 
nos-Aires, rejette lé fillios et le néo-filhos, 
trop caustiques, agissant profondément, 
sur les tissus et susceptibles de produire 
des processus ulcéreux et sténoses tardi¬ 
ves. 

Il préconise un composé dans lequel la 
potasse prédomine et l’excipient chaux est 
réduit à la. proportion du- sixième. 

lie topique agit pur une sorte de déca¬ 
page rapide et total. 

L’Etiologie et la pathogénie de l’Hyper¬ 
trophie du système pileux 

Cette note, de M. Constantin Pomaru.Ca- 
pie-sco, de Bucarest, débute par une adres-, 
se ainsi conçue : « Permettez-moi, je vous 
prie, savants maîtres, d’apporter à votre 
connaissance le résultat de mes recher¬ 
ches. » 

Ceci nous rappelle une époque passée, 
qui né devait pas être, dépourvue de char¬ 
me. Mais, hélas ; les idoles sont brisées, 
il faut habiter Bucarest pour croire qu’el" 
les sont encore debout. 

M, Pomaru a remarqué que les régions 
du corps qui sont soumises, à des bains ré¬ 
pétés sont bientôt recouvertes d’une abon¬ 
dante moisson de poils. 

M. Pomaru en conclut que c’est une hy¬ 
perémie active qui 'favorise la croissance 
du système pileux ; il en tire certaines dé¬ 
ductions applicables à la pathologie. 

La Stérilisation de la Monnaie ! ! 

Un monsieur facétieux ayant proposé au 
ministère des finances de faire stériliser la 
monnaie de papier et de métal afin d’évi¬ 
ter le transport des microbes, l'Académie,' 
dont le rôle de conseiller officiel est parfois 
mis à contribution, a été priée d’adresser 
un avis. 

Le correspondant du ministère .avait %té 
très loin dans son exposé, il envisageait le 
rôle des banques et des grands magasins 
et les unoyens matériels, il proposait mô¬ 
me la création d’un corps de fonctionnai¬ 
res analogues aux vérificateurs des poids 


et mesures pour assurer cette stérilisa¬ 
tion. 

L’Académie a fait rendre son oracle,.par 
la voix de M. Jules Renault, au nom d’une 
commission qu’il composait avec M. Han- 
riot, directeur du Laboratoire des Mon¬ 
naies, et M. Léon Bernard. 

La conclusion de cès messieurs est pour 
le moins inattendue, ils nous ont révélé 
que ces billets, qui paraissent si sales, 
sont à peu près toujours indemnes de mi¬ 
crobes pathogènes.. 

Us ont même mis entre les mains d’en¬ 
fants atteints de diphtérie des carrés dé 
papiers pendant plusieurs jours et n’ont 
pu. y cultiver le bacille de Loëffler. 

Quant à la monnaie de métal, ils croient 
même, sauf pour l’or, à un véritable pou¬ 
voir bactéricide. 

Leur conclusion pratique, sagement 
adoptée par l’assemblée, est que devant un 
péril aussi hypothétique, il est inutile de 
prendre des mesures dont les difficultés 
pratiques seraient sans doute très considé¬ 
rables. 

Les propriétés spirillicides 

de la Sanôcrysine 

MM. Levaditi, Girad et Nicolau ont étu¬ 
dié le pouvoir spirillicide in vivo sur le la¬ 
pin de la sanôcrysine (hyposusfite double 
d’or et de sodium) préconisé par Mëll- 
jaard contre la tuberculose. 

Ce sel paraîtrait actif, mais pas autant 
que le bismuth. 

Quant au platine, il l’est encore moins. 

Les auteurs pensent qu’il y aurait intérêt 
à faire des recherches sur les sels de mé¬ 
taux des poids atomiques avoisinants (os¬ 
mium, ovridium, ruthénium, rhodium et 
palladium). 


Infections aiguës MÉDICALES, CHIRURGICALE 




SEpIÏCe IM 


Lal>. CORTIAL, 10, rue Béranger, PARIS (3 e ) 


LITHERAPIE - VOIE RECTALE#^ 



' Convient à tous les âges. Traitement simple, sûr et 
discret, curatif et préservatif. Jamais d'Inconvénients. 
Échant. et liltér. aux seuls médecins. 

34, BOULEVARD DE CLICHY, PARIS; 





LA ROCHELLE) 



Les malades trouvent au Château 
de Port-Neuf le confort le plus 
moderne dans un site agréable. 
L'Etablissement est situé en bor¬ 
dure de la mer et il est entouré 
d’un immense parc très boisé. 

Aucun Etablissement ne peut 
être comparé au Château de Port- 
Neuf par les avantages qu’il pré¬ 
sente. C’est la cure idéale pour 
les débilités, les anémiés, les 
fatigués, les conoalescents de tou¬ 
tes maladies. 

Prix extrêmement modérés, in¬ 
férieurs à ceux de la plupart des 
hôtels. 

Pour tous renseignements 
écrire A M"” le D> RAYTON 
direct.-propriétaire, Château 
de PORT-NEUF, La Rochelle 
(Charente-Inférieure). 
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PAIN ESSE NT I EL j 

Pains Grillés.Longuets.Gressins 

Demander le Catalogu e _1I8. Faubourg S'honoré Paris 


SANATORIUM DE LA 

MALMAISON 

des Docteurs ANTHEAUME et BOÜB 

4, place Bergère, RUEIL (S.-et-O.) Tél.27 

TRAITEMENT 

des AFFECTIONS NERVEUSES 
des PSYCHOPATHIES 
èt des MALADIES de la NUTRITION 

NI aliénés, ni contagieux Prix forfaitaire sans supplément 


INSUFFISANCE SÉCRÉTOIRE - GASTRITE - ENTÉRITE 

ORTHO-GA S TRINE 

Suif. - Phosph. - Bicar. - Citrate de soude 

VMMULE RATIONNELLE - SOLUTION LIMPIDE - Facile à boiri 
ÉCHANTILLONS : Laboratoire A. LE BLOND 
51 , rue Gay-Lussac, PARIS (V) 


ÉTABLISSEMENT THERMAL de 


POUGUES-les-EAUX 


(NIÈVRE) 


Station des Dyspeptiques, des Neurasthéniques, des Convalescents 

CASINO, THÉÂTRE, DANCING, TENNIS, FÊTES en PLEIN AIR, El 
Splendide Hôtel et Hôtel du Parc administrés par la Compagnie des Eaux de Rougues, .. 



TS LAMBIOTTC 

... 

R. C. Cosne 263 


GOUTTE - RHUMATISMES . 

ATOPHAN-CRUET 

En cachets ou comprimés de 0,50 cgr. 
- Littérature et Échantillons : -- 


6, rue du Pas-de-la-Mule, PARIS (3') 


Vous n’avez pas encore fait |( Z 
la vraie Zomothérapie 
si vous n’avez pas employé la 

ZOMINE 

q u ; est ^ du Professeur CHARLES RICHET 
«marante muscu ki re > cru * P ur < sec et total, 

°‘ s plus actif que la viande crue 


/DHEZ le tuberculeux qui prend 
V' de la ZOMINE, la peau et 
les muqueuses se rccolorent, l’état 
général s'améliore, l’appétit renaît. 
Puis, la fièvre s'atténue, la tîux et 
l'expectoration diminuent, les ba¬ 
cilles de Koch deviennent plus 
rares ou disparaissent. 
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ANTISEPTIQUE INTERNE 

DIURÉTIQUE 

DISSOLVANT DE L’ACIDE URIQUE 

Fièvres infectieuses — Grippe 
Voles biliaires et urinaires 
Rhumatismes, etc. 

MYTOUT et CISTERNE, 12, l.oul- St-Martin - PARIS 


R. C. Seine N° 54.394. 



6. Rué d Assas 
PARIS VI? 



Furonculose 

anthrax 

acné 
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Informations Diverses 


! Un incendiera éclaté dans l’asile départe¬ 
mental d’incurables de Saint-Füigent, situé 
dans un faubourg populeux de la ville, et où 
étaient hospitalisés plus de? 300 incurables 
des deux sexes.. 

! L’asile'* a-”ètéi presque entièrement, détruit. 
Le sauvetage dés incurables a été dés plus 
pénibles, mais fl a pù être effectué sans ac¬ 
cident. Les malades ont été répartis dans les 
hôpitaux de, la ville: 

M. Frainsilber, docteur en médecine à 
Villers-Outreaux (Nord), a tamponné en au¬ 
tomobile de Cambrai à Saint-Quentin, 1© cy¬ 
cliste Buda, d’origine polonaise, dont l’état 
est grave. 

Stefan! Martin, défenseur du docteur 
Bougrat, a demandé au juge qu’il soit pro¬ 
cédé à l’examen ‘mental de son client; par. 
trois médecins spécialistes des maladies 
mentales. Cet examen sera vraisemblable¬ 
ment décidé. 

M. Quérel, chauffeur d’auto, au service du 
docteur Lempland, de Paris, actuellement en 
villégiature aux Echelles (Savoie) avait 
conduit celui-ci à Annecy pour excursionner 
■ en bateau à , vapeur, sur le lac. Pendant ce 
temps, il alla visiter, les beautés pittoresques 
des environs de ; Thones., Revenant de Labal- 
M-edethu, à la suite d’un brusque' coup de 
volant, il roula dans un ravin profond de 
. 25 mètres: Le malheureux. fut tué presque 
: sur' .1© coup. , 

Des, individus en automobile ' ont tenté de 
faire évader une- pensionnaire de l’asile 
d’aliénés de Clermont et peu s’en est fallu 
qu’ils • réussissent. . ç> 

Est 'approuvée la délibération du conseil 
de l’Université de Nancy portant création 
d’un cours complémentaire de neurologie. 

Un concours s’ouvrira le jeudi 26 novem¬ 
bre 1925 devant la Faculté mixte de médeci¬ 
ne et de pharmacie de Lille pour l’emploi 
de suppléant? de la chaire de pathologie et de 
clinique chirurgicale et de clinique obstétri¬ 
cale à l’Eçolér-préparatoire de-médecine et, de 
pharmacie d’Amiens. • 

Le registre' des inscriptions sera clos un 
mois avant l’ouverture dû concours. 

Un ©oncours s’ouvrira le 8 décembre 1925 
devant la Faculté' de médecine de Paris 
.pour, l'emploi de suppléants, des chaires de 
pathologie c-t clinique chirurgicale et obsté¬ 
tricale à l’Ecole préparatoire de médecine 
et de pharmacie de Caen. 

; Le registre rdes. inscriptions - sera clos un 
mois- avant l’ouverture du- Concours.- - 




L’abondance de matières nous oblige à ren¬ 
voyer au prochain numéro la suite de notre 
roman : « Le Calvaire d’un Docteur ». 




Ori nf (ilIUT Hyperchlorydrie, 

uLLDE nun 1 Dyspepsies, Gastralgies, 
fil A1 VI Arthritisme > Lithiases, 

1 UIHLlL 3 Uricémie, Rhumatismes 
Echantillons : Laboratoires Alph, Brunot 
16, .rue de Boulainvilliers, PARIS (XVI-) 

fi. C. Seine 171-544 



Pour semer utilement... 

il faut des semences vivantes et sélectionnées. 

Pour ensemencer utilement l’intestin... 

il faut des ferments lactiques sélectionnés et vivants. 

Les Ferments Lactiques de 

la YAOURT1NE 

sélectionnés rigoureusement sous le contrôle constant 
du laboratoire, fortement concentrés en culture sèche 
isolés de l’air extérieur par un enrobage spécial 

(Procédé NESTLÉ) 

se conservent longtemps à l’état de vie 

Forme DRAGÉE Forme GRANULÉ 

L'ttér. et Échantillons : 16, Rue Saint-Gilles, Paris (3*). R. C. Seine 197.772 


Pour réussir la Bactériothérapie 
par ferments lactiques 


La bactériothérapie par- ferments lactiques 
est, à l’heure actuelle.. de pratique courante. 
Certains praticiens' font, cependant une objec¬ 
tion à cette thérapeutique : les résultats ob¬ 
tenus sont souvent irréguliers. 

Les cultures liquides perdent rapidement do 
leur activité et constituent, à bref délai, une 
simple solution d’acide lactique. Aussi les 
cultures sèches, où les ferments déshydraté'^ 
se conservent longtemps à l’état de, vie ra¬ 
lentie, connaissent-elles surtout 1a. faveur du 
corps médical. Seules elles sont d’un emploi 
réellement pratique. 

C’est ainsi que la Yaourtine agit de façon' 
constante et même rapide, puisqu’elle con¬ 
tient, — condition essentielle, — des ferments 
fortement concentrés qui restent. longtemps 
vivants et actifs. 

La Yaourtine, en particulier sous sa formé 
granulée, cultive facilement sur le lait. 

Au point de vue concentration microbienne, 
la meilleure culture, est celle obtenue sur du 
lait en 18 heures avec 2 ou 3 cuillerées à café 
de. Yaourtine granulée par.litre de lait. Elie 
correspond à une production d’acide lactique 
de 12 à 14 grammes par litre. 

Pour conserver la température initiale, 
nous conseillons l’emploi soit de la marmite 
norvégienne, soit' de la bouteille Thermos que 
nous procurons à nos clients sur leur de¬ 
mande. 

Comme il est difficile d’obtenir du public 
une technique suffisamment aseptique, nous 
ne saurions -'trop recommander l’emploi du 
lait médical dont les effets thérapeutiques 
sont équivalents à ceux du Yaourt quand 
il est administré à jeun. 

Il suffit, pour^réaliser cette préparation, de 
faire dissoudre une cuillerée à café de 
Yaourtine granulée dans du lait bouilli et 
refroidi qu’on absorbe immédiatement. 

Les nombreux Yaourts du commerce, pré¬ 
parés à des températures trop- basses pu par 
culture trop rapide, sont 16in de valoir le 
lait médical au point de vue thérapeutique. 
Leur flore microbienne est d’ailleurs extrê¬ 
mement variable, et le ferment-bulgare n’y 
figure souvent que très accessoirement. 



PYRÉTHANE 

fintinémtgique puissant 

GOUTTES 

25 à 50 par dose — 300 pro dje (en eau bicarbonatée), 
AMPOULES A 2 c3. Antit hermiques. 
AMPOULES B 5 c3. Antin évralgiques. 
î d 2 par jour 

avec ou sans médication intercalaire par gouttes. 


Dépôt : PARIS. P. LOISEAU, 7, rue du Rocher 
L aboratoire PYRÉTHANE à ABL ON (S.-et-O 


R. L Corbeil N° 870. 


PROSTH ÈNASE 


H SOL 
H ANE 

küî 


G A L B R U N 


SOLUTION ORGANIQUE TITRÉE DE FER ET DE MANGANÈSE 
Combinés à la Peptone & entièrement assimilables 

NE DONNE PAS DE CONSTIPATION 
ANÉMIE - CHLOROSE" - DÉBILITÉ - CONVALESCENCE 

QUOTIDIENNES : 5 4 20 groutttss pour les enfants ; 20 à 40 gouttes 
1 chanld/ons et LiUératwre : Laboratoire GALBRUN, * «t 10, r. da Pe 


1 

kJ 



1913 GANDi MED. D’OR - GRAND PRIX MONACO 1920 


NÉVROSTHÉNINE FREYSSINGE 


Gouttes de glycérophosphates alcalins 

Convalescences, Surmenage» Dépressions nerveuses 

xv a xx gouttes ft chaque repas. — e, Rne abel, paris 



Nourrissons, Enfants et Adultes 



(échantillon, ter. XP BOUCARD, 30. Aue Slnrer PARlSXVI» 












































































Les soins médicaux font l’objet de plusieurs yœux 



Quelques jours après le Congrès de runion 
nationale des cpmbàttants,, qui s’était tenu à 
Périgueux et où avait été adopté un cer¬ 
tain nombre de voeux concernant les répa¬ 
rations envers les victimes de la guerre 
(soins médicaux, pensionnés, gazés, palu¬ 
déens, etc.), se tenait à Bordeaux le 9 e Con¬ 
grès national de l’Union fédérale des asso¬ 
ciations de mutilés, blessés, réformés et an¬ 
ciens combattants de la grande guerre. 

Après les réunions . du Conseil d’adminis¬ 
tration et organisation du congrès, plusieurs 
très belles conférences furent faites sur la 
Société des Nations par. MM. iRené Gassin, 
délégué de la France à Genève ; Mantoux et 
Mario Roques. 

Pendants plusieurs jours, furent discutées de 
nombreuses questions'intéressant l’Union et 
les commissions adoptèrent de nombreux 
vœux. 

Nous publions ceux provenant de la 2 e com¬ 
mission, relatifs à l’article 64, de la loi des 
pensions, concernant les soins médicaux aux 
victimes . de la guerre, et qui furent adoptés 
après un remarquable rapport de notre con¬ 
frère, M. le docteur Grasset, de Clermont-Fer¬ 
rand : 

« Que dans toutes les stations thermales, 
la cure gratuite soit admise ou que, tout au 
moins, le carnet médical puisse servir à -cet 
effet ; 

» Que, les soins hydrothérapiques prescrits 
par les médecins traitants pour blessures ou 
maladies consécutives aux faits de guerre, 
soient à la charge de l’Etat ; 

» Que les frais de voyage des membres des 
commissions . tripartites résidant hors du 
chef-lieü soient remboursés 


cul eux curables dans les sanatorïa ou tout 
autre établissement approprié ; 

» Que de nouveaux sanatoria soient créés 
d’urgence ; 

» Que lés cheminots mutilés puissent, au 
même titre que les autres, utiliser leur car¬ 
net de soins gratuits,- quel que. soit le méde¬ 
cin auxquels ils s'adressent,-- ce médecin fût- 
il de la Compagnie à laquelle ils appartien¬ 
nent ; 

» Que: soit rapportée la circulaire de M. le 
ministre des pensions, concernant, l'article 64, 

qui supprime •— -’~| J - x -* ! ~ 

ment- 
-etc.)'; 

Après avoir étudié de nombreuses autres 
questions, le congrès se, termina par un ban¬ 
quet présidé par M. Antériou, ministre des 
pensions. Celui-ci prononça un grand dis¬ 
cours où il exposa les- idées du gouverne¬ 
ment vis-à-vis des mutilés, blessés et réfor¬ 
més de guerre. Il a, déposé, entre'autres, un 
projet de loi modifiant lu composition- des 
tribunaux-de pensions qui seraient désormais 
de trois membres : un magistrat désigne par 
le premier président de la Cour d’appel du 
ressort, un, médecin, un pensionné. Il traita 
ensuite les questions de révision des pen¬ 
sions, des barêmes, des emplois réservés, et 
félicita l’Union de,la part qu’elle a prise pour 
le développement de « l’Association pour la 


Société des Nations ». 


Nous sommes heureux*' 1 de noter que font 
partie du bureau de la Fédération Girondine 
de l’Union : MM. les docteurs Micheleau, rue 
de la Garenne, à Coutras ; Robert, Saint- 
Médard-en-Jalle, ait titre de conseillers médi¬ 
caux, et Ramarany, au titre commission des 
tuberculeux. 


Service de Santé des colonies 


Ont été nommés ehevüljers de la -Légion 
* d’honn-eur : 

Vidal, médecin-major de 2® classe, grou¬ 
pe * de rindci-Chiue. 

Soulayrol, médecin-major d-e- 2° classe, 
groupe do- l'Indo-Chine. 

.Léger, -médecin-major de 2 e classe, hôpital 
' 86 à Fréjus-, 

Authier, médecin-major de 2 e classe, 
groupe de l'Indo-Chine. 

Kervrann, médecin-major de 2° classe, 
groupe- de l'Indo-Chine. . 

Labernadie, médecin-major de 2® classe, 
23 e régiment d’infanterie coloniale. 

-Bérard, médecin-major de 2® classe, grou- 
: pe d-e l'Indochine. 

Suldey, méd-ecin-major de 2° classe, grou¬ 
pe de l'Afrique occidentale française. 

Maignou, médecin-major de 2® classe, 1 er 
régiment d’infanterie coloniale. 

Fébri-er, médecin-major de 2° classe,. 22® 
.' régiment d'infanterie coloniale, 

-Henry, médecin-major de 2® clas-se, 13 e ré¬ 
giment de tirailleurs coloniaux. 

Jouvelet, médecin-major de .2® classe; pos¬ 
te consulaire de Tchentou (Chine), 

S-olier. médecin-major ‘ de 2® classe, en- 
service au Levant. 

Conil, médecin-major de 2® classe, groupe 
de l'Indochine. 

Certain, médecin-major de 2® classe, 43® 
; bataillon de chasseurs mitrailleurs indigè¬ 
nes coloniaux.' ■ 

Pons, médecin-major de 2® classe, groupe 
de .l'Indo-Chine. 

. , Foucque, médecin-major de 2® class 
g-roupe de Madagascar. . 

Ricou, médecin-major de 2® classé,- école 
d’application du service de santé des trou¬ 
pes coloniales de Marseille. 
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Le plus Puissant Reconstituant générai 


HISTOGENOL 
Nalîne 


I 


(Médication Arsenlo-Phosphorée 
à base de Nuclarrhine). 

Indications de la Médication 
Arsenicale et Phosphorée organique : 

TUBERCULOSE, BRONCHITES 
LYMPHATISME, SCROFULE 
ANÉMIE, NEURASTHÉNIE, ASTHME, DIABÈTE, AFFECTIONS CUTANÉES 
FAIBLESSE GÉNÉRALE, CONVALESCENCES DIFFICILES, etc. 

FORMES : Elixir. Emulsion, Granulé. Comprimés. Ampoules. 

Littérature et Echantillons : Etablissements MOUNETRAT, 
la. Rue dn Chemin-Vert, à VILIiENEPVE-la-GARE NNE, prés St-OENIS (Si 
R- 210.439 B r 



ANÉES SS 

'ISèJ 


ÉTABLISSEMENTS CLIMATIQUES - VAUDRY 

BbIIbs façades au Midi 200 m. de TERRASSES et GALERIES 

Ouverts toute l’année — Adultes. Enfants seuls 

U Tris recommandés \ PRIX MODÉRÉS 
le CORPS MEDICAL) Notice 



* FOURNISSEUR DE L'ASSISTANCE PUBLIQUE 

PARIS IX e = e 17. Rue Ambroise Thomas. IX e 3 e PARIS | 

Paissant antiseptique 
ni toxique ni caustique 
sans.aueunréflexe 

Pour éviter les substitutions 

PRESCRIVEZ et EXIGEZ 

DLE0-GDMEN0L 

PREVET 

5 Dosages : 2%. 5 % . TO % : 20 % . 33 % 
en ampoules ou flacons 

Antiseptique Idéal 
le plus maniable 
intus et extra 


Exiger 


te garantie d'origine et de pureté 
le nom et la signature PREVET 



MALADIES ou FOIE 

kRIA - FIÈVRES des PAYS CHAUDS - ICTÈRE 

Granules à I milligramme 

BOLDINE HOUDÉ 


chroniques. — Coliques hépatiques. 
Congestion et Hypertrophie du Foie. 

Dose : 4 6 8 par jour. 

LaboratoIresHOUDÉ, 9, Rue Dieu, PARIS 


ITÈRE 

JDÉ . 

itiques. 


n/f OS fo xitl Car r on _ 

I " - (C 10 H 15 Ph O 2 Na 2 ) r 

Phosphore colloïdal assimilable, le plus Actif, non Toxique 

Indications du Fosfoxyl ; 

ALGIES, ASTHÉNIES, NEURASTHÉNIES, 
DÉCHÉANCES ORGANIQUES, IMPUISSANCE 

| 3 formes : LIQUEUR (non sucrée), — SIROP (anisé). — PILULES 
Echantillon et Littérature : 

I Laboratoires B. CARRON, 40, Rue Milton, PARIS=9 e RHH 



VITAMINA 

Aliment biologiquement complet 

Reconstituant puissant 

A BASE DE 

Vitamines Végétales et Animales 

REDONNE des FORCES 

Anémiés, Fatigués, Surmenés 

Régularise les fonctions 
intestinales ef rénales 

Dépôt : 8, Rue Vivienne — PARIS 

et dans toutes les pharmacies. 

R. C. Paris N® 102.060. 



ANTISEPTIQUE — 

— DÉSINFECTANT 


LUS0F0RME 


FORMOL SAPON1NÊ 

GYNÉCOLOGIE • OBSTÉTRIQUE 
CHIRURGIE d’accidents 


LABORATOIRES CARTERET 

15, rue d’Argenteuil, — PARIS (I«) 

R. C. Seine n® 185.284. 


mmm mm 

ou Peptonate d’iode 

ARTHRITISME, BRTÉRIO-SCLÉROSE, ASTHME, 
EMPHYSÈME, RHUMATISME, GOUTTE 

DOSE : Depuis 5 gouttes jusqu’à 
120 gouttes par jour. - 20 gouttes 
correspondent comme effet thérapeu¬ 
tique à 1 gr. d’iodure de potassium. 


Le Gérant : LF CRIN ON. imp. gullemm - 


s. - 1925 - Mên 











































































LE PLUS CLAIR ET LE MIEUX RENSEIGNÉ 


LES JOURNAUX MEDICAUX FRANÇAIS 


D r CRINON, Directeur 


Le numéro 50 centimes 



ABONNEMENT : 

France, un an. 20 fr. 

Etranger, un an. 30 — 

Compte Chèques postaux : PARIS 433-28 


QUATRIÈME ANNÉE | 3ST' 94 — 6 SEPTEMBRE 

Direction s 111 , boulevard Magenta 


PARIS (X«) 

TÉLÉPH. TRÜDAINE 62-95 


S’adresser pour la Publicité 

Aux Bureaux de “l’INFORMATEUR MÉDICAL” 

111, boul. Magenta, PARIS 
Et à l’AGENCÉ FRANÇAISE de PUBLICITÉ 

35, rue des Petits-Champs — PARIS 


A chaque âge le bain qui lui convient. Aux adultes le bain thérapeutique (comme ces femmes prenant un bain de boues radio-actives). Aux enfants, le bain que l'hygiène 
commande et que des nurses ont fait accepter gaiement des enfants photographiés ci-dessus. 



























LE GRAND SUCCÈS DES JOURNÉES MEDICALES TOULOUSAINES 



Les réunions scientifiques, les solennités universitaires, les fêtes et les réceptions, 
firent, des journées médicales de Toulouse, une manifestation professionnelle dont le 
succès a décidé la création de journées médicales à Bordeaux et à Montpellier 



Il était donné à -Toulouse, la sainte et la 
savante ; à Toulouse, dont les chartes uni¬ 
versitaires sont signées de 1229, de voir s’é¬ 
panouir les « Journées Médicales Françai- 

Encouragé par . un doyen aussi éminent 
què progressiste, par tout un corps profes¬ 
soral dont de jeunes agrégés intensifient en¬ 
core le labeur, par un recteur de l’Univer¬ 
sité qui comprend et .suscite toutes les 
initiatives, M. le D r Bardier, professeur de 
pathologie générale et de médecine expéri¬ 
mentale à la Faculté, a conçu, exécuté et 
mené .à bonne fin ce qui, pour d’autres, eut 
été -irréalisable. 

Les .« Journées médicales françaises », liées 
à Toulouse, -auront ; d’autres villes pour 
théâtre : diverses seront leurs ; manifesta¬ 
tions : changeants seront leurs aspects. Mais 
Toulouse leur a imprimé un caractère qui 
survivra à leur évolution : je veux dire Ru 
grâce, qui se dégage de la Ville Rose. 

Ayant reçu la mission de rédiger le comp¬ 
te rendu dès Journées toulousaines pour 
K' l’Informateur Médical », notre tâche a été 
singulièrement facilitée par l’excellente orga¬ 
nisation à laquelle a présidé le D r Stilmun- 
kès, chef de laboratoire de M. le professeur 
Bardier. Nous lui devons, au nom de tous, 
nos' meilleurs remerciements. Une pléiade 
d’internes et d’étudiants assuraient la liaison 
entre les divers services : il est, pour nous, 
un agréable' devoir dé féliciter nos jeunes 
camarades. 


M. le Prof. BARDIER, de Toulouse 

Secrétaire général 

dps Journéeg Médicales toulousaines 

Enfin, il y eut . des réceptions féminines, 
exclusivement, féminines, Tune chez Mme 
:Segônd, qui, dans les salons, de la Préfec¬ 
ture, donna une très brillante matinée mu¬ 
sicale : l’autre au Foyer des Etudiants, rue 
du Taur, où, « sous <le frais ombrages, une 
musique de circonstance accompagna, les 
évolutions, aisées de charmants mannequins 
présentés par Mlle Gazelle .». 

Le thé des consuls réunissait à l’ambassa¬ 
de — pardon — au Grand-Hôtel, les repré¬ 
sentants officiels des gouvernements de la 
Belgique, de l’Espagne, de l’Italie, de la 
.République Argentine : Leurs Excellences 
recevaient, avec l’élite de la Société Toulou¬ 
saine, les adhérentes au Congrès. 

Le monument du Professeur Tourneux 

A -Toulouse, les grands morts donnent -à 
notre Faculté médiévale le sens de 1a. tradi-- 
tioii. Cliarpv et Jeanne], les années précé¬ 
dentes, Tourneux cette année-ci, furent à 
l’honneur comme ils avaient , été à la peine. 
M. le'Professeur Abelous, doyen de la Fa¬ 
culté de Médecine, consacra à la mémoire 
de l’illustre savant dès pages qui resteront 
tout, comme celles du professeur Argaud 

« Frédéric ' Tourneux. dit en substance Je 
doyen, consacra 40 ans de. sa vie à des re¬ 
cherches et à. Renseignement. -C’est pour 
•‘.honorer sa mémoire que M. le professeur 
"'■Ârgatid .et moi, , prîmes l’initiative d’un 
rappel dans le but de réunir les fonds néces¬ 
saires a l'édification de la plaque qui doit, 
•perpé.tuer -le' souvenir du Maître que tant de 
générations d’élèves ont aimé et vénéré, 
t» Placé à "l’entrée de son laboratoire, ce 
bronze rappellera. les nombreux travaux du 
maître et les longues heures du travail dans 
de lieu d’études. Le P r Tourneux fut un pion¬ 
nier de l’histologie. II fit partie d’un groupe 


M. le Professeur RECASSENS 

Doyen de la Faculté de médecine de Madrid 


de travailleurs qui, soùs la direction de Ro¬ 
bin ci Pouchet poussèrent très avant l’étude 
de l’hislologie. La vie de Frédéric Tourneux a 
été désintéressée et consacrée à l’idéal de la 
découverte scientifique. .C’est pourquoi nous 
lui rendons un public.hommage au nom de 
la Faculté. » 

La séance d’ouverture' 

a Une magnifique gerbe de. fleurs fut dépo¬ 
sée par une délégation au pied de la bellç 
plaque commémorative des « Morts au 
champ d’honneur » et la grande séance d’ou¬ 
verture déroula ses rites dans l'amphithéâ¬ 
tre de la Faculté. 

Tour à tour, les -délégués des diverses na¬ 
tionalités .prirent, la parole au nofh de leur 
gouvernement, L’Espagne, l’Italie, la Belgi¬ 
que, fraternisèrent avec la France. Que l’on 
nous permette de croire que la portée de 
telles cérémonies dépasse certainement le 
cadre purement scientifique. La Faculté de 
•Montpellier,' l’Association Générale des ..mé¬ 
decins de France, l’Union des Syndicats,’ 
l’Union : Médicale franco-ibéro-améri-caine, 
l’Association des journalistes médicaux fran¬ 
çais vinrent apporter aux J. M. T. leur, col¬ 
laboration la plus étroite. 

« A 24, heures près, nous sommes à*l’anni¬ 
versaire- des Premières, Journées Médicales. 
C’est, dit M.- le Prof. Bardier, dans son dis» 
cours, it Toulouse que nous avons continué 
l’œuvre commencée à Bruxelles. Le Maroc, 
après npus, a delà eu ces Journées Médica¬ 
les .et 11. v .en aura- bien, d’autres en France. 

» ,En effet, les Journées Médicales sont une 
œuvre utile. C’est une nouvelle, formule d’en- 
seignemenl. Tl va s’établir un rythme des 
Journées Médicales. 

» Les. Journées Médicales Françaises sont 
nées sur les bords de la Garonne. Elles re¬ 
viendront dqns quelques années refleurir à 
Toulouse, après- avoir .'eu lieu à Montpellier 
et à Bordeaux ». 

AVec- Une urbanité, à laquelle, chacun ren¬ 
dit hommage, le D r Bandelac de Partent©, 
médecin 'du consulat d’Espagne à Paris, 
invita à défeuner toutes .lés; notabilités du 
Congrès : on y but à. notre amphitryon et à 
l’UMiFIA. Avec l’après-midi de la première 
journée- commencèrent, les grandes confé¬ 
rences et nous entendîmes, successivement, 
le Prof. Recasc.iis doyen de la Faculté de 
médecine de Madrid : le Prof. Sanarelli. sé¬ 
nateur romain ; le Prof. Jacob-, médecin 
inspecteur- général à. i’armée dii Rhin. 


■Le Prof. Recassens s'étendit sur l’action 
biologique des Rayons X au. point de-vue de 
la gynécologie. Le Prof. Reeassens n’aime 
pas. les idées toutes faites. Très habile ob¬ 
servateur, une longue carrière lui a permis 
{le voir et de comparer. 

M. le Prof. Sanarelli iraita de large ma¬ 
nière un sujet que le professeur d’hygiene de 
la Faculté de Rome a depuis.longtemps étu¬ 
dié « Le Mécanisme pathogénique des Infec¬ 
tions intestinales ». * 

La Conférence du Professeur Sanarelli 
de Rome sur la pathogénîe des infections 
intestinales 

M. Sanarelli. de l’Université dé Rome, a 
développé sa nouvelle théorie sur ie méca¬ 
nisme pathogénique des infections lyphoï- 
de,, paratyphoïde et .cholérique, telle- qu'elle - 
ressort (les éludes expérimentales qu’il a 
effectuées sur. ces maladies. 

Dans le passé, on avait toujours admis 
'que' les microbes spécifiques de 'ces proces¬ 
sus morbides, ^arrivés, avec les aliments 
«ans le contenu intestinal, s’y multipliaient 
et produisaient de violents poisèns. On sup¬ 
posait que ccs poièons, absorbés par les mu¬ 
queuses de l’appareil digestif, se déver¬ 
saient dans la circulation, générale, produi¬ 
sant la symptomatologie caractéristique de 
ces maladies. En substance, suivant les con¬ 
ceptions les plus en vogue jusqu'à ces der- 
ni- ts temps, les maladies, qui ont trait à 
l'appareil digestif, seraient d’origine ©nté'rô» 
gène. ^ < 

M. Sanarelli. au contraire, a démontré 
éxpérimentaleîhènt qu’elles ont une origine 
hématogène, savoir les -microbes. Spécifiques 
de la fièvre typhoïde, de la dysenterie, du 
choléra, etcc n’atteignent pas Je canal di¬ 
gestif, à travers l’estomac. Ils. sont tués par 
contenu gastrique " avant qu’ils puissent 
atteindre l’intestin où, en tout cas, ils ne 
seraient dos capables de se développer par 
suite de l’action nettement bactéricide de la 
sécrétion entérique normale; 

La pénétrai ion de ces microbes dans l’or- 
. gantante a lieu par une autre voie „ c’est-à- 
dire à travers les formations lymphatiques 
de .la gorge'-où il v a une absorption conti¬ 
nue de microbes provenant de la cayité 
buccale. 

(Mais les microbes de la fièvre typhoïde, de 
la dysenterie et du choléra, présentent une 
propriété particulière .que Sanarelli a nom- 
raëe~{!-. entérotropisme ■». En d’autres mots. 


quelle qu’ait été leur voie de pénétration 
dans l’organisme animal, ils s’acheminent 
directement vers les parois intestinales, 
qu’ils frappent à revers, c’est-à-dire à tra¬ 
vers la circulation générale. 

Une fois pénétrés dans les tuniques intes¬ 
tinales et nichés dans la sous-inuqucuse, ils 
s’y multiplient et produisent leur respectif 
.poison spécifique et toutes les altérations 
anatomiques et les symptômes morbides ca¬ 
ractéristique de ces maladies. 

Ces nouvelles conceptions pathogéniques 
ne manqueront de déterminer, à leur tour, 
une nouvelle orientation dans la thérapeuti-, 
que et la prophylaxie de ces infections, con¬ 
sidérées jusqu’à présent d’origine et à siège 
entérique. 

Le service de santé à l’armée du Rhin 



Montrer les merveilleux résultats -obtenus -i 
sur le Rhin par le service médical de l’ar¬ 
mée française est à la fois œuvre très 
utile et très patriotique- 'car à qui ferait-on-. 
croire que- ceux qui ont réalisé eh Rhénanie t 
et sur le Rhin les merveilles que nous allons 1 
brièvement résumer, seraient insuffisants à 
leur tâche sur le nouveau théâtre qui ré- : i 
clame encore leur zèle, leur ingéniosité'et, ' J 

par dessus tout, leur dévouement. 

Nous devons donc à. M. le médecin inspec- 
•teur général Jacob (dont, les attaches, sont si La 
profondes dans 
le milieu toulou- | 

saini de s'être’ yÿ 

donné cette mis- "fj 

slon au cours de -j 

ces inoubliables - J 

Journées médi- "ê 

cales. 

Or. cette orga- | 

nisation eut ceci î? 

de spécial que L 

cette armée de S 

10 .000 hommes st 

va it avec elle 
femmes et' en- 
ts. Treize fi® 
pitaux puiement 
unifiai res, cinq 
hôpitaux mixtes, 
quinze infirme¬ 
ries hôpitaux t 
soit au total 

lits ont per- j 
mis de pourvoir à $ 
les besoins 'i 
avec sept mater- | 
nités dotées d’un f 
confort irrépro- - 
diable.' La nata- % 
lité en popula- I 
tion française de -j 
Rhénanieestpus- : 
sée de IBS en 1 
1920, à 799 en 
1924! 

La diphtérie,' Il 
la dysenterie ba- J 
ciliaire, la -petite A 
vérole, furent .1 
combattues avec 
le plus entier' ■-* 


loto Informateur Médical■ Grâce au train 

sanitaire acheté, .fj 
après l'armistice -.sa 
aux Amêricahis, J 
l'Armée du Rhin ' ( 
a pu évacuer. 

s heurt, 1.750 malades atteints do tubercu- | 
lose. Vous pensez bien que la lutte des maladies ;; 
vénériennes a retenu l'attention du service dé -l3| 
santé. 

le médecin inspecteur général Jacob 'l 
n’a pas, un §eul instant, parlé de son action- '.-.! 
personnelle : raison de plus pour qu’en toute .3 
indépendance de journaliste, nous la. procla¬ 
mions bien haut. 

la soirée (car vous ne voudriez pas qu’il -v4 
n’y en ait pas eu) se passa « emmi les eapi- A 
touls » qui firent les honneurs de la salle 
des Illustres. Les journaux régionaux ont dit 4 
la magnificence de cette réception et lés 
paroles toutes de courtoisie qui v furent U: 
échangées.- Tous les délégués français- et . 'J 
étrangers chantèrent les louanges de la Cité 
P-alladierme. 


Dans les hôpitaux de Toulouse 

Le lendemain matin lés congressistes des j 
journées médicales se sont rendus à l’Hôtel-' J 
Dieu. Tout d’abord M. le professeur Fren- ÿi 
kel fit une conférence dans son service de 
Glinique ophtalmologique - sur le diagnos- J 
tic des traitements des blessures perforantes | 
de l’œil par corps étrangers magnétiques. II | 
montra qu’à l’aide de son -puissant électro- ' J 
aimant, les particules'métalliques sont extrai- ,i 
tes soit .spontanément, -sbn à l’aide d’une I 
iridectomie préalable. U démontra l’intérêt i 
que présente rette^-teChnique tant^.an point | 
de vue de.-la clientèle oourant-e. quai celui’ de \ 
la thérapeutique des accidents du travail--;» 
industrie et agriculture). Les résultats fonc- I 
tionnels. paraissent excellents, on évite, ’l 
presque à goup sûr. les accidents de si,dé- ,1 
rose et la plupart des ma-lades opérés dans ,S 
de bonnes conditions récupèrent une vision Ta 
normale. 

■ ' (Vofr iuite pane 4). M 































A MON AVIS 


ON NOUS INFORME QUE 


LS MONDE MEDICAL 


g? Nous publions ci-contre le compte-ren- 
f du des Journées Médicales Toulousaines. 
j£ Nous croyons de notre deüoir de signaler 
à nos lecteurs un incident qui a été sou - 
; levé au cours de ces Journées, dont le 
succès légitime fut par ailleurs complet. 
Quelques jours avant l’ouverture des 
i Journées Médicales, les Professeurs de lai 
' Faculté de Toulouse reçurent la lettre sui- 
; vante : 

Monsieur le Professeur, 
g \ous avons l’honneur d'e vous faire par- 
pi' venir, en notre nom et au nom du Groupe 
; que nous représentons, Professeurs titu- 
laii i s et auxiliaires de 1 la Faculté de Méde- 
K'çine de Barcelone, sans distinction d'idées 
politiques, solidaires, mus par un senti- 
P ment d’honneur corporatif, et par un senti- 
pp .ment non moins profond, pour la Nation 
française, d’amour et d'admiration, une 
pjrpro h ‘Station motivée contre le crime en- 
divers la France qui va être consommé, à 
ji votre insu, à la Faculté de Médecine de 
Sj: Toulouse, à l’occasion des Journées Médi¬ 
se’ cales, par la nomination au titre de DOC- 
|| TOU HONORIS CAUSA de l'Université de 
Ki. Toulouse, .du Sr. Martinez VARGAS, 
{Doyen imposé de la Faculté de Médecine 
'£ de Barcelone et ennemi de la France. 

§§£ Le Sr. Martinez VARGAS, est authenti- 
quement Président de la Société des Amis 
’ty.- de l’Allemagne. 

g Nous ignorons Monsieur le Professeur, si 
K -notre protestation vous parviendra assez 
{ tôt. Mais nous avons confiance, et vous 
p. prions d’agréer l’hommage de notre pro- 
tond respect, 

Auguste Pi Suner, Doctor Honoris Causa 
& de l'Université de Toulouse ; Alejandre 
Planellas, D r Mateo Bonafonte, Eusebio 
r. Oliver, J.-M. Bartrina, Antonio Riera, 
^ Prof. D r Antonio Salvat, Prof. D 1 ' P. Nu- 
& biola, Jaime Peyri, Joaquin Trias, Angel 
U A. Ferrer Cagigal, M. Saforcada, J.-M. 
p; Bellido, A. Morales, Francisco Ferrer, 
y- Prof. D r Terrades, L. Celis, E. Sacanella, 
y. Luis Sayet. Prof. Puig Sureda, S. Gil 
K Vernet Joan Casasayas, D r Soler y Dopff, 
D r Agusti y Planell, R. Moragas, Riera 
I-, Cercos, D r Angel Sirvent. 


Nous n’avons pas à nous faire les dé- 
ÿ fenseurs du doyen Vargas, nous n’avons 
pas davantage à soutenir contre lui le ré- 
1 quisitoire qu’il mérite peut-être. Mais, 
nous devons nous étonner que cet inci- 
P dent ait pu être soulevé. 

Le titre de « Docteur Honoris Causa » 
n’est conféré qu’à des sommités étrangè¬ 
res qui l’ont mérité, non pas tant, le plus 
souvent, à cause de leur savoir mais par 
- leur sympathie pour la France. 

En l’espèce, il est inadmissible que ceux 
qui ont pris l’initiative d’honorer le 
Doyen Vargas, ne se soient pas, au préa¬ 
lable, renseignés à bonne source, sur ses 
sentiments à l’égard de la France. Et, s’il 
est Vrai, comme on l’affirme, qu’il a, l’an 
É dernier, fondé à Barcelone une Ligue 
i pour la Propagation de la Culture Alîe- 
mande, nous trouvons, qu’il y eut, de la 
part du Conseil de la Faculté de Toulou¬ 
se, un peu plus que de la négligence à 
paraître ignorer le fait. 

Que le Doyen Vargps se fasse recevoir 
Docteur de l’Université de Heidelberg, 
rien de plus naturel et de plus conforme 
à ses opinions ; peut-être d’ailleurs l’est-il 
déjà. Mais que. connaissant sa germano¬ 
philie nous en fassions, par acclamations, 
un Docteur Français, c’est tout simple- 
'ment stupide. 

Après tout, direz-vous, la guerre est 
terminée depuis sept ans. Sans doute, le 
canon s’est tû depuis ce temps, mais une 
autre guerre a succécfé. où notre propa¬ 
gande est loin d’avoir la supériorité de 
■ nos armes. Alors, ne commettons pas la 
méprise de féliciter ceux qui travaillent 
! contre nous. — J. CRINON. 


Aaaxsp v»\e 
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A L’ÉTRANGER 



Le Profes. Georges DREYER, d’Oxford 


Le' professeur Dreyer qui occupe la chai¬ 
re cie Pahologie à l’Université d’Oxford. est 
l’auteur d’une méthode de vaccination qui 
a été essayée au Brompton Hospital et au 
London Hospital. Les résultats auraient 
été très heureux contre la dyphtérie, la' 
fièvre, typhoïde, l'anthrax et lai tuberculose., 
Les principes qui président à la préparation . 
du vaccin du professeur Dreyer seraient 
susceptibles de donner une nouvelle orien¬ 
tation L'immunité bactérienne. Le profes¬ 
seur Drover est un Danois qui naquit à 
Shanghaï en 1873. 


Le caDinei gallet, i Cessions médicales et 

remplacements ) est dirigé par un confrère. 
B 1 " GUILLEMONAT: il fournit gratuitement 
tous renseignements médicaux. Tél. Gob. 24.81- 

Par,' arrêté en daté du 8 ' juillet iaîr>.' est 
approuvée i la -délibération du conseil :1e 
l’Université, do Toulouse en date du 
26 juin 1925,-conférant, .sur la proposition de 
la (Faculté 'de médecine de cette Université,■ 
le titre rie .docteur « honoris causa » à. : 

MM. Bonlet, professeur, à. l’Université libre 
dt'^liruxejlrts.'. 

Martinez Vergés,*;réctè'uF de' TÜnivéM- 
té de Barcelone . 

Hecassens, doyen de la Faculté de mé- 
• de.cine de Madrid. 

Saranellî', professeur- à l’Université 'de-' 
Rome. 


Le docteur François Daïencour, de Pori- 
au-Prince a demandé, .la transformation en 
Faculté de médecine de l’Ecole de Port-au- 
Prince. 


Une jeune fille de vingt ans, Mlle Andrée 
Ulmunn, a été, trouvée morte, la tempe 
trouée d'une, balle de revolver. 

Au premier moment, oh crut à un suicide. 
Mais à la suite de l’enquête ouverte par la 
gendarmerie de Saint-Pol-de-Léon, le parquet 
de Morlaix. s’est rendu-A Roscoff, et l’autop¬ 
sie du corps- de la. jeune fille a été ordonnée. 


Le Sénat- .s’est prononcé négativement sur 
la proposition- qui avait été faite dé créer une 
i nouvelle chaire de puériculture ». Le 
crédit de 26.000 lianes, rayé une première 
fois par la Commission du Sénat, avait été 
rétabli par la Chambre .fies députés, puis 
'Supprimé de'nouveau par le Sénat. Finale¬ 
ment les deux Chambres- se: sont mises d’ac- 
cot® -pour ne pas voter la subventfon. 

On nous assure que la question n’est pas" 
-enterrée'pour: cela.. On verra bien. 

Les, a,mis et élèves de M. Demelin, accou¬ 
cheur de la maternité, ont constitué un co¬ 
mité^ pour' lui offrir un souvenir à4'occasion 
de son départ des hôpitaux. Lés i-souscrip¬ 
tions sont, recueillies à la librairie Octave 
. Doiii/ 8, placé de • l’Oâéon-. 

Liste; "par ordre de mérite, des élèves de 
l’école d’aidesibaciériologistes de Paris, re¬ 
connue par l’Etat, ayant obtenu le diplômé 
de cette école' pour l'année scolaire 1924-1925 : 

-, Mme Poznfak ; Mlles- Charlat, Piazza, Pré¬ 
vost, Âu-r.illae, Guérin. Diérner, Carré : M. de. 
V-endégiès : .tilles Durey, Heinemann, De- 
-lafont, H.arrtermanopf. 

M. le médecin général-de 2' classe Chas- 
tang, directeur du service de santé de la ma¬ 
rine à: Brest, est désigné poux présider le 
jury de concours d'admission là d’école de 
médecine navale de Bordeaux, en .remplace¬ 
ment de M. le médecin généra] de 2° classe 
Bar-rat. 


“INAVA” fabrique des. Vaccinal '.Concentrés 
• contre : 

la Pyorrhée Alvéolaire ; 

les Infections Staphylococciques ; 

- l’Ozène ; 
les Métrites ; 

les Bronchites Chroniques et T’Asthme ; 

' du Vaccin antipyogène, etc. 

Ces vaccins s’injectent à la dosé d’une à six 
gouttes, localement. (Applications -de V « Im¬ 
munité locale » dé Besredka). 


Notre confrère Le. « Journal Médical Haï¬ 
tien » désire que des médecins français soient 
invités à faire le .voyagé en Haïti.:',pour, y 
donner des conférences. 

M. le docteur Daday, médecin directeur de 
l’asile public d’aliénés de Navarre (Evrèux), 
a été nommémédecin-chef de..service à la 
maison -nationale de Saint-Maïuic. 1 , en rem¬ 
placement. de M. le docteur Marchand, nom¬ 
mé à l’asile public (l’aliénés de Villejuif. 

-Lé -ministre de l'Instruction publique fait 
savoir que la nouvelle • réglementation de 
l'agrégation des Facultés de médecine, ré- 
■ glemetitation publiée-'ait .« Journal officiel,» 
du Cavril 1824, n'a pas nrévü'iue limite au 
droit qu’a tout candidat de se présenter à la 
première épreuve-, mais que les candidats ne 
peuvent se présenter que trois fois à la se¬ 
conde épreuve. 

Le docteur Charcot (Ieîin-Baptiste-Etienne- 
Auguste), explorateur maritime, a ete nommé 
commandeur de la Légion d’honneur. 

Une automobile de l'Hôtel des Panoramas 
de Saint-Brieuc, venant de Diriard, a renversé 
devant le perron du Grand Hôtel de Saint- 
Lunaire, où se donnait un grand bal', un 
groupe de personnes qui s’y rendaient. 

Mme et Mlle Spillman, femme et fille du 
professeur’ Spillman, doyen de la Faculté de 
médecine de Nancy, ont été sérieusement bles¬ 
sées à la tête'et aux jambes. 

Elles ont. reçu aussitôt les soins du docteur 
Le Dantec. 



Un congrès Hispano-Portugais d’Urologie s’est tenu récemment au Portugal. Pendant ce 
Congrès, l’Ambassadeur d’Espagne au Portugal a donné une réception à Lisbonne au cours 
de laquelle a été faite la photographie ci-dessus, que nous devons à la courtoisie de notre 
confrère La Vos Medica de Madrid. 


Naissances 

Le docteur Roger Jonathan et Mme, née 
Adda (de Nancy) sont heureux d’annoncer 
la naissance de leur fils Jacques. 

Le docteur et Mme Maguin, née Bel-Wil- 
laey, font part de la naissance de leur fils 
Jean. Reuilly, 20 août. 

Le docteur et Mme Georges Vasselin ont 
le plaisir de vous faire part de la naissan¬ 
ce de leur fille ITuguette. Paris, le 15 
août 1925. # 

Le docteur et Mme Dellerni, à Cancon 
(Lot-et-Garonne), sont-heureux de faire 
part de la naissance ' de leur fille, Marie- 
Ghristine. 


Fiançailles 

On annonce les fiançailles de Mlle Odette 
Leleu, fille de M. Eugène Leleu et de Mme, 
née Mautin, avec M. André Chanson, fils 
du docteur V. Chanson et de Mme, née 
App-y. 

Nous apprenons les-fiançailles de Mlle 
Marie-Louise A. Brierre, fille de M. Gaston 
P. Brierre et de Mme, née de Letamendi, 
avec le doctéur Diego A. de Montalvo y 
Franco, fils de M. José R. de Montalvo y 
Rodriguéz, décédé, et. de Mme, née Franco 
y Hernandez. 

Mariages 

Le mariage du docteur M. A. Duz avec 
Mlle E. Watson a été célébré le 19 août, à 
Asnières, dans la plus stricte intimité. 

Nécrologies 

On annonce la mort de M. Gustave Me¬ 
sureur, directeur honoraire de l’Assistance 
publique, membre de l'Académie de-méde¬ 
cine. 

On apprend la mort de Mme Lelion, veu-, 
ve du docteur Charles Lelion, 25, rue Truf- . 
faut, à Paris. Les obsèques ont eu lieu à 
la Celle Saint-Cloud, dans la plus stricte 
intimité. 

Nous apprenons le décès, survenu à Lan- 
nion, dû docteur Nuyts, chevalier de la 
Légion d’honneui. 

Nous apprenons la mort du docteur 
Louis Lehmann-Pâris, chevalier de la Lé- , 
gion d’honneur, croix de guerre, médaille 
de vermeil des épidémies, officier de l'or¬ 
dre de Saint-Sava. Les obsèques ont été 
célébrées, suivant son désir, dans Ja plus 
stricte intimité. 

On nous prie d’annoncer le décès de M. 
Georges Poitrine, chirurgien dentiste, bou¬ 
levard Sa,in!-Denis, 13. Selon la volonté du 
défunt, les obsèques ont été célébrées dans 
la plus stricte intimité. 

Du docteur Eugène Deschamps, décédé 
au Plat, Vallières (Corrèze). . 

Du docteur Julien-Jeau-Louis Bonneau, 
chevalier de la Légion d’honneur, officier 
de l’instruction publique, ancien conseiller 
général de la Charente-Inférieure,'maire de 
Courçon, décédé le 7 août 1925, dans sa 78° 
année. 

Le docteur et Mme Maurice Salomon, M. 
et Mme Albert Simpère, M. et Mme R.-M. 
Cahen, M. Robert Weill, les familles 
Franck, L. Lévy, Cahen et Alfred Bloch, 
profondément touchés des nombreuses mar¬ 
ques de sympathie qu’ils ont reçues à l’oc¬ 
casion du décès de M. Eugène Bloch, prient 
leurs amis de trouver ici l’expression de 
leurs remerciements émus. 

Nous apprenons la mort : 

De Mme Alexandre Ribot, qui vient de 
succomber dans sa soixante-dix-septième 
année. Tous ceux qui ont connu Mme Ri¬ 
bot, qui ont apprécié ses hautes qualités de 
cœur et d’esprit, et qui savent le rôle qu’el¬ 
le a joué auprès de l’éminent homme d’E¬ 
tat, s’associeront au deuil de sou fils, le 
docteur Ribot. 

Du docteur Joseph Lavagna, ophtalmolo¬ 
giste réputé, fondateur et directeur de 
l’Institut Princesse-Alice, décédé à Nice. 

On annonce la mort de M. Paul Guédet, 
pharmacien, décédé en son domicile, à 
Paris, le 19 août. Les obsèques ont eu lieu 
à Tillé (Oise), dans la plus stricte intimité. 

Nous apprenons la mort du docteur Au¬ 
guste Lutaud 1 , . chevalier de la Légion 
d’honneur ancien médecin de l’hôpital St- 
Lazare, expert près les tribunaux, membre 
du conseil de l’Association générale des 
médecins de France, décédé dans sa 78 e an¬ 
née, aux Neuf-Clés, près de lîâcon. Le doc¬ 
teur Lutaud était le frère de M. Charles 
Lutaud, ancien préfet du Rhône et ancien 
gouverneur général de l'Algérie. 











































LES 


JOURNÉES 


MÉDICALES 


TOULOUSAINES 


MM. les ludustriels pharmaceutiques 
attention à vos méthodes de publicité ! 


Comme en 1924, dans le service de .Mi. le 
docteur D-aunic, médecin des, hôpitaux, M. le 
Professeur Bayl-ac, avec la collaboration de 
M le docteur Rbbert Baÿlac, : médecin. .du 
dispensaire départemental :. d’hygfène spcmle, 
a appelé l’attention soir les « heureux résul¬ 
tats du pneumothorax—artificiel dans le 
traitement de la tuberculose pulmonaire ». 
La réception au grade de docteur honoris 
causa des délégués étrangers 
M. le doyen Abelous retrace la vie labo¬ 
rieuse de M. le .professeur -Bordet et dit 
quell-e aide efficace ses .recherches biologi¬ 
ques ont fourni à la lutte anti-syphilitique. 

M. le professeur Bezy dit la grande" place 
prise par M. le doyen Martinez Vargas dans 
la pédiatrie espagnole. Il énumère la série 
de ses- grands travaux et dit combien la Fa¬ 
culté de Toulouse s’honore de lui conférer le 
titre de docteur « honoris causa ». 



M. le Prof. VARGAS 


Recteur de l’Université de Barcelone 

M. le Professeur Audebert prend ensuite la 
parole pour nous parler de M. le professeur 
Recassêns, si connu par ses travaux d’obsté¬ 
trique et particulièrement par ses études 
toutes récentes sur la radiumthérapie d'ans 
le cancer du col de l’utérus. 

Enfin, M. le professeur Lafforgue vient 
apporter l’admiration que témoignent ses 
collègues au grand italien M. le professeur 
Sanaralli, .illustre élève de notre grand Pas¬ 
teur. Après avoir cité ses fructueuses recher¬ 
ches sur le choléra, lia typhoïde, la fièvre 
jaune, il cite ses derniers travaux sur la 
tuberculose. C’est au tour, maintenant, de M. 

J Dresoh, recteur • de l’Université de Tou¬ 
louse, de se lever et de conférer au nom de 
gouvernement et de la -Faculté de médecine 
de Toulouse, Le titre de docteur « honoris 
causa » : A M. le docteur Bordet, professeur 
de. l’UMVersité. libre et de l’Institut Pasteur 
de Bruxelles ; à M. le professeur Martinez- 
Vargas, recteur et doyen .de .l’Université de 
Barcelone ; à M. le professeur Rescassens, 
doyen de la Faculté de Madrid ; à AI. Sana- 
relli, professeur à i-â Faculté de médecine : 
de Rome. 

Ceux-ci répondirent tour à tour, remer¬ 
ciant avec la couleur locale et le génie de 
leur pays, remerciant l’Université de Tou¬ 
louse, de l’honneur qu'elle leur faisait de 
les accepter dans son sein. 

La conférence de M. J -L. Faure 

YoicL tel que le Maître a bien voulu nous 
le remettre le résumé de cette mànifesta- 
- ti-on : • 

:« Je ne panlè que pour' aujourd'hui, sans 
préjuger de l’avenir. Et voici quel est, « en 
ce moment », ma façon d’envisager le traite¬ 
ment du cancer du col utérin. 

Dans les cancers [inopérables, le radium 
nous rend des services immenses. Il trans¬ 
forme complètement la situation physique ■ 
et; morale des malheureuses qui en sont at¬ 
teintes. Il les .améliore' toutes, il en guérit 
quelques-unes, .et les quelques échecs, les 
quelques nécroses dont on fait tant de bruit 
ne comptent pas auprès de ses bienfaits. . 

Dans les cas opérables, dans- les bons c.as 
(j’entends par la des cas bien mobiles, y 
compris les cas végétants-, qui sont les meil¬ 
leurs, bien qn’en apparenoe les plus mau¬ 
vais), dans les cas opérables,.d'hystérectomie 
large, lorsqu’elle est faite comme elle doit 
l’être, m'a donné un* nombre de guérisons 
durables extraordinaire et ' qui s’élève à 
80 p. 100, i< peut-être davantage ». Je parle 
là de guérisons définitives que j’observe 
depuis 10. 15, 20 et même 28 ans ! Ces chiffres 
ont subi'l’épreuve du temps, et lorsque te ra¬ 
dium donnera des chiffres semblables je. 
n’aurai plus rien à dire. 

Dans les cas à opérabilité douteuse Où mé¬ 
diocre, la décision dépend de facteurs in¬ 
certains, au premier rang desquels il faut 
compter l'expérience. du chirurgien. Dans 
ce,s cas. comme 'dans certains cas très infec¬ 
tés, le radium préopératoire peut rendre des 
services en-rendant opérables dés malades 
douteux et en aseptisant des foyers ■ grave¬ 
ment infectés. 

• Le -radium -post-opératoire, que j’aii em¬ 
ployé pendant 10 ans, de 1910 à 1920, est nui¬ 
sible et les malades chez lesquels je l’ai em¬ 
ployé ont récidivé plus souvent que les au- 
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très. Je ne remploie' plus depuis cette, épo¬ 
que. Je pense donc que les,.malades opéra¬ 
bles dans de bonnes conditions, <t les bons 
cas », doivent être opérés. 

D’autre part-, une des' questions qui fai¬ 
saient, et à juste titre, hésiter' beaucoup de 
chiçurgiéns a disparu. L’hÿstérectomie a été, 
jusqu’à -ces derniers temps, une opération- 
grave. Depuis que j’ai conseillé d'employer 
systématiquement, dans toûj-es- -les opéra¬ 
tions pobr le cancer, le drainage-- à la Mi- 
kulicz, là gravité de l’hystérectom-ie -large a 
disparu jet la mortalité est tombéé au chif¬ 
fre des hystérectomies ordinaires pour fibro¬ 
mes et pour lannexites. 

La bataille, qui a été dure, est aujourd’hui 
gagnée et le' Mikulicz restera, , tant que nous 
n’aurons pas la vaccination, pré-opératoire' 
qui nous mettra à l’abri des accidents d’in¬ 
fection et dont nous avons aujourd'hui le 
droit d'ebpér-er la venue prochaine. - 
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M. le Prof. Jean-Louis FAURE 

Mais ces résultats ne seront obtenus qu’au 
prix d’opérations bien faites, par des chi¬ 
rurgiens - qui se seront donné, la -peine de 
l'apprendre- et dont on peut se rendre un 
compte exact par le film projeté-. » 

M. le professeur Jean-Louis Faure fit alors 
passer, sous nos yeux, deux' films ' admira¬ 
blement 'réglés où chacun put se rendre 
compte de ila technique, de l’éminent chi¬ 
rurgien. 

Il est à souhaiter que sa statistique soit 
connue'de tous ceux qui savent tenir un- 
bistouri-pt. ..qui, dans la chirurgie abdomi¬ 
nale, ont, entre leurs mains, 'la vie et l’ave¬ 
nir de leurs- malades. 

Compte rendu de la Conférence de 
M. le D r Dartigues 

Président de la Société de médecine de Paris 

et président fondateur de l’U. M. F. I. A. ' 

Dans Sa conférence dont il est bien difficile 
de d-onner une analyse, le docteur Dartigues 
s’est surtout attaché’à peindre une immense 
fresque de la chirurgie actuelle au moment 
de ses transformations et en cherchant à 
mettre en évidence "les possibilités d'avenir 
de cette science. 

Il a traité successivement des -rapports de 
la chirurgie avec l’anatomie- et a profité d-e 
cette occasion ,Jour faire revivre le souvenir 
de l’anatomiste cher à tous les 'toulousains : 
Charpy. - 

Ensuite, il envisage les -rapports de la 
chirurgie avec la guerre considérant à ce 
sujet que ce sera' peut-être la médeoine qui 
jouera dans les guerres le principal rôle ; 
il envisage aussi le rôle eslliétique de la 
chirurgie actuelle dont le champ d’action 
tend à s’étendre chaque jour. 

Il expose ce que les découvertes nouvelles 
enlèvent au domaine de la chirurgie mais 
il dit- qu’uné nouvelle méthode opératoire 
est en train de naître s'attaquant aux orga¬ 
nes les plus inaccessibles et .abordant la so¬ 
lution des problèmes biologiques les, plus 
élevés et, gros d’avenir. Il parle ensuite de 
l’habileté chirurgicale à son sens augmen¬ 
tée. Il parle aussi de la douleur én. chirurgie 
qu’on peut espérer voir abolie complètement 
et fait allusion à ce qu’il appelle la « léthar¬ 
gie post-opératoire ». 

Il affirme que le moral du chirurgien doit 
être à la hauteur de sa science-et de son 
habileté : enfin, il résume ce qu’il croît de¬ 
voir être/’enseignem-ent de la chirurgie dans 
Favenir enseignement qui tendra à la con- 
I densatiort extrême du savoir acquis dans les 
conditions les plus rapides. 

Dans une belle péroraison il ramène tout 
au grave mobile qui fait agir les hommes 
adonnés à la médecine et à la chirurgie- qui 
ont pour but non seulement d-e guérir mais 
de soutenir le moral des malades de telle 
sorte que .la science reposant sur d-e.s bases 
de plus en plus grandes de certitude, on 
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pourra espérer voir diminuer l’angoisse hu¬ 
maine. 

Le théâtre du Capitole reçut au soir de 
cette grande journée, la foule des..congressis¬ 
tes et de leurs invités et:, nous assistâmes à 
Toulouse, grâce à Mme Robimie et à Alexan¬ 
dre, à une représentation de la Comédie- 
Française. Ah ! vous dis-je, si'la Garonne 
avait voulu !... 

Et vers minuit au f-oyer du Capitole la -sec¬ 
tion toulousaine de l’U. M. F. I. A. offrit à tous 
seé adhérents; à ses invités, eti somme à, 
tous ceux qui participèrent aux J. M. T. une 
réception des plus brillantes. « L’Union mé¬ 
dicale ibéro=américaine- » n’a pas- de plus 
actifs propagandistes que les toulousains. 

Et' le lundi, fut, n’en. déplaise certaines 
corporations conscientes et organisées, un 
jour d-e 'travail ; on fit, même, beaucoup' plus 
de. 8 heures, Cependant, par > une . grâce spé¬ 
ciale, nous m'eûmes - pas à encourir .les 1 fou¬ 
dres de cette, loi ’ sociale si curieuse « qui 
pour faciliter le travail, empêche le vrai tra¬ 
vailleur de fournir son travail ! ir 

La Conférence de M. Claude itegaud était 
impatiemment attendue. Sans doute ! il ne 
peut être question de, joute entre, la chirur¬ 
gie et île radium. La veille J.-L. Faure avait 
défendu la thèse du bistouri-,. ëj ; -R-egaud 
allait être -le champion de physicochimie. - 

Et celà fut- tout simplement passionnant. 

' Tout d’abord une ' déclaration .formelle : 
Nous possédons trois méthodes —r chirurgie, 
-radium, R. X — dont -chacune est capable de 
guérir -ou seulement de soulager les malades 
atteintes de cancer dü -col d-e l'utérus. Il 
faut -dans chaque .cas particulier employer 
sans parti-pris la méthode ou l’association 
de méthode démontrée la meilleure par les 
résultats sérieusement acquis. 

La statistique -entre ici en jeu. La confé- 
■ rence de M. Regaud apporta toutes 1-es pré¬ 
cision-s que nous ne faisons qu’annoncer: ici. 
Mais 70 à 75 p. 100 des cas jugés guéris après 
un an'restent guéris 4 et 5 ans- après.. 

Le -conférencier fait remarquer à la fin d-e 
son discours étayé de faits les plus impres¬ 
sionnants que « tout , cela suppose un coeffi¬ 
cient de valeur personnelle -ét d-es moyens 
matériels égaux pour la chirurgie, la curie¬ 
thérapie et la Rœntgenthérapie ». " : 

Ne décourageons donc jamais- lès malades 
et aillons de l’avànt. 

La conférence du Prof. Bordet 

Il appartenait au savant maître de l’Ins¬ 
titut Pasteur, dé Bruxelles, d-e prononcer la 
dernière conférence. Se jouant d-e la diffi¬ 
culté de la question et aussi -de l’heure qui le 
pressait, .M. Bordet nous -causai-de la Lyse- 
microbienne. ■ -" 

. La .destruction des , microbesy diit AI. Bor¬ 
det, peut s’effectuer dans des conditions très' 
diverses et dépendre de causes mu-lti-ptes. La 
lyse» microbienne résulté parfois de l’inter¬ 
vention des propriétés défensives de l’orga¬ 
nisme qui lutte contre les infections ; c’est.le 
cas par exempte de la bactérloilyse du vi- 
■'brion-'cholérique. Le lait de femme possède 
à un très.haut degré- le pouvoir de détruire 
1-es microbes banaux répandus-- autour d-e 
nous et qui peuplent, l'atmosphère ; la subs¬ 
tance active est analogue à celle- qu’on -ren¬ 
contre -dans le mucus masal, les larmes, le 
blanc d’œuf. Le lait de v-ach-e est beaucoup 
moins actif. 

D’autre -part, les microbes peuvent se dé¬ 
truire entre eux et certaines espèces jouent- 
à c-et. égard un rôle très important dans 
l’équilibre du inonde vivant en empêchant 
qu’une trop grande quantité de matériaux 
alimentaires ne s'immobilise -dans le c-orps 
des- microbes.: . 

U-n phénomène énigmatique' très étudié 
actuellement -est celui d-u bactériophage ou 
au-tolyse microbienne transmissible. Des 
théories très différente® ont été- émises, pour 
expliquer c-e -phénomène • il convient donc, 
de passer en revue les -principaux faits que 
l'expérience -a révél-és, de rechercher, com¬ 
ment ,lés ,-diverses hypothèses -en rendent: 
compte et d-e discuter ainsi la vraisemblance 
des interprétations proposées. 

L-e même soir sous la présidence de A1. de. 
Monzi-e, ministre de l'Instruction publique 
eut heu un dîner officiel où il nous- fut don¬ 
ne très beaux morceaux d'éloquence. 

AI. le ministre fut très applaudi car il fit 
très- éloquemment ressortir la bélje l-eçon qui 
se dégage d-es J. M. T. 

L-e 14 juillet n’e-st pas au coure des J. M. T. 
ce qu’un vain peuple pense. M. le D r Bézy 
professeur de clinique infantile à la Faculté 
et qui a élevé d'innombrables générations! 
d'étudiants nous conduisit à - l’Institut de 
puériculture. 

Le professeur Bézy à la veille de prendre 


Nous recevons de M. le do-ette-ur Vi¬ 
gnes, .aiÿoiuciieur "dès hôpitaux de Paris, 
la lettre suivante, que nous sommes aù- 
.-tçrisés à publier et qui confirme ce que, 
no-us avons - dit au sujet- de certaines, 
méthodes de publicité employées par 
-les industriels- pharmaceutiques : 


" « Mon cher Confrère, 

« Je vous félicite bien vivement de l’arti¬ 
cle que vous avez fait sur la publicité medi¬ 
cale. 

, « Sans vous Importuner avec un certain 
nombre d’idées générales que j'ai sur le pro- : 
blême dè la publicité,: jè me permets de vous V 
Signaler quelques points particuliers : 

« I. Je suis absolument de votre avis, sur | 
ce que le fait d’envoyer une réclame sous 
enveloppe timbrée au prix d’une lettre, cons¬ 
titue un véritable, abus de -.confiance : 

« II. Je reçois souvent la .visite de -représen¬ 
tants qui m’ennuient et-riie font perdre, mon 
temps. Je m’y résigne, sans enthousiasme. ’ 
’ d’ailleurs : .cependant;. je considère comme '; 
tout à fait incorrect; de la part des maisons 
de produits pharmaceutiques, de m’envoyer 
u n « Jean Foutre » quelconque, absolument 
.dépourvu de connaissances médicales, ou - 
chimiques, ou biologiques et qui est incapa¬ 
ble, si, par hasard, le produit m’intéresse, de 
me donner les renseignëménts que je deman¬ 
de. 

« III. Une - petite anecdote. Jè-reçois seu- ■ 
lement sur rendez-vous. Or, il y a quelques 
mois, -une femme téléphone chez moi pour 
demander un rendez-vous ; -ce' rendez-vous;,;::: 
était très urgent, il fallait que ce -soit le jour.-, 
même. J’étais à ce.moment -chez' une clien¬ 
te rue de Flandre et on me téléphona de. 
chez moi pour • me transmettre cette conimû- 
ni'cation. J'a'vais à aller avenue Victor-Hugo ; 
je revins sur la rive gauche • ét lorsque, je 
fus arrivé à mon cabinet, je me trouvais, en:% 
présence d’une élégante jeune femme qui ve¬ 
nait me faire de la réclame au sujet d’un (: 
spécialité de Babeurre. Inutile de vous dire 
que j’ai trouvé ce procédé tout à fait incor- • 
rect et que fai gardé dans un mauvais coih- 
de mes souvenirs le nom de la maison qm-:- 
m’avait ainsi fait déranger (sans préjudice : 
du taxi que j’avais été obligé de prendre]. vT 
« Croyez, mon cher Confrère à mes senti¬ 
ments tes: meilleurs 

- « Henri VIGNES. «Mf? 


sa retraite, mais non le repos doit être fier 
d-e T œuvre accompli e. 

A la Faculté le professeur d’histologie, M. 
le. IF Argand faisait une communication très 
remarquée sur les nerfs du cancer et les 
'transformations pancréatico. spléniques chez 
les animaux dératés.’ 

Comme l’an de.mi-er la défense profession- ') 
nelle fut brillamment représentée par une ;2 
réunio-n confraternelle et syndicale au 
cours de laquelle 1e docteur Réno-n, -d-e Niort... ; | 
.ancien m-embre -du - .Conseil -d-e l’Union des: 
Syndicats médicaux d-e France exposa de - J[ 
qu’est le syndicalisme médical par rapport - J 
Etux eglfeetWités et ce que doit devenir ce- 
mémo syndicalisme médical. 

Pendant les heures de repos, il nous fut 
donné (le visiter le .Musée-des Augustins, le' J 
Musée Saint-Raymond, aux merveilles mé- i 
diévales, la Salle des illustres dont Toulouse | 
a bien le -droit de s’enorgueillir et enfin ces -'m 
vieux hôtels qui donnent ’ à la capitale du .Ij 
Languedoc son -charme si prenant. 

Carcassonne -est aux portes de Toulouse : I 
Le Comité organisateur après Ludion fut ,2 
Bien inspiré de montrer à ceux du Nord les , 3 
beautés du Midi. 

Faut-il conclure ? Pas n’est besoin. Le Jj 
succès qui a couronné les efforts ininterrom-f jm 
pus d-e M. l-e professeur Ba.r-dier est venu, 
large, complet, s’épanouissant au fur et à | 
mesure que l’œuvre, si complexe et si une, I 
dévoilait ses- rouages et déroulait ses mani- fl 
festati-ons. Toulouse, Montpellier, Bordeaux 
s’associent, dans une tr.inité dont les aspects .1 
ss fondent dans la magnificence de lu « Bé- T 
gion ». 

Et ceci est la rai-son. d’être de la vitalité- -1 
.des a. Journées Médicales Françaises ». : 

D r Rav-mond M-olinéry, / 1 
Délégué d-e l’A. p. des Journalistes- ,1 
Médicaux. 
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L 3 HUMOUR MÉDICAL 



— Et qu’est-ce que tu as dit à ta femme ? 

— Je lui ai dit que j’allais au Congrès de Thalassothérapie... 


PETITES NOUVELLES 

La voiture automobile du docteur Pierre 
Vessels, de Saint-Dizie'r, s'est rencontrée avec 
■ la motocyclette de M. H-érîri Godie. 
ii'Le docteur Vessels et sa femme sont hles-- 
> sés ù, la figure. 

f. . Sur la route de Nantes à Saint-Etienne-dé- 
K’Gorcoue, une automobile inilotée par M. Pa- 
gerie, pharmacien à LuçDirTVenriée), a ren¬ 
versé un cycliste, qui succomba h une frac- 
|t, ture du crâne. 

Le jeudi 13 août, une caravane de quatre 
Français, sans guide, ën escaladant l'aiguille 
des Pellerins, a fait une chute dans un cou- 
loir derochers. Un des alpinistes, le doc-, 
teur Migot, 'a. eu deux doigts 'sectionnés par 
Kc'-tme pierre..... 


REMINÉRALISATION 

POLYOPOTHÉRAPIE 


OPOCALCIUI 

GUERSANT 
RECONSTITUANT PHYSIOLOGIQUE 

Cachets, Comprimés, granulé 
OPOCALCIÜM ARSÉNIÉ (Cachets) 
OPOFERRINE j Adules 4 à6 dragées pai^jour 

Laboratoires de l’OPOCALCIUM 


A. RANSON; D' en Pharmacie 
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Le plus fidèle — Le plus constant 
Le plus inofîensif des DIURÉTIQUES 

I/alj avant 1» plus sûr des CORES de Déchloruration 

EXISTE 80US LES QUATRE FORMES SUIVANTES I 

SASTHÉOSE PURE j 

ç PUnçpUATÉE f Sclérose cardio-rénale 

O. rnuornflicc j Anémie , Convalescences. 

S r.APPIHIPP C Asthénie, Asystolie 

w. uarrinEL { Maladies infectieuses 

ç I ITMINÉe 5 Prêsclérose.Artério-scléro» 

O. Ll I nlHuC J Goutte,Rhumatisme. 

La SANTHÉOSE ne se présente qu’en cachets 
ayant la forme d’un cœur. Chaque boite renferme 24 
cachets dosés A 0.50 centigr.- Dose : 1 à 4 par jour. 
PRIX ; 7 Fr. 

Vente en Gros : 4, rue du Roi-de-Sicile. PARIS 


Le Gofl qui donna son nom à une rue du 
quartier latin était un “ donneur de sang ” 


Peu de gens' connaissent, l’histoire de l’étu¬ 
diant en médecine Le Goff, dont le nom a 
été donné à une rue du quartier du Pan¬ 
théon. Le Qoff fut vraisemblablement le .pre- 
;mier qui donna son sang ipoür une transfu¬ 
sion ; ce service lui fut payé assez largement 
et avec quelques camarades, il se paya des 
pintes de bon vin. 

Le malheur, voulut. que, n’étant pas capa¬ 
ble de rentrer chez lui, il passa la nuit dans 
un ruiss.eàurde la montagne Sainte-Géneviève 
et prit une-.pneumonie dont il mourut. 

Naturellement, on accusa la transfusion 
d’être la. caaase- de ■ sa- mort, et l’on ne put 
faire moins (que donner à une rite le nom 
de-ce-héros.. 

La, transfusion -de sang (peut devenir une 
source de revenu pour étudiant dans là dé¬ 
bine, heureux le « donneur universel » ‘qui 
peut transfuser sans danger son précieux 
liquidex à tous les « groupes ». 

On conviendra que cela est encore plus 
agréable que de sé faire cireUr de bottés ou 
garçon de café, comme--un. journaliste le con¬ 
seillait il y a quelques années aux -étudiants 
{malheureux pour subvenir à leurs irais. 


Au point de uue ne la patente 

il y a dispensaire et dispensaire 

M. Vilette Gale, sénateur, ayant -demandé 
à M. le Ministre des finances si lés médecins 
des dispensaires antituberculeux, " salariés 
pour remplir cas fonctions et ne devant pas, 
en conséquence, faire de clientèle, sont sou¬ 
mis à l’impôt de la patente, a reçu la réponse 
suivante : 

« .Les médecins qui font partie du person¬ 
nel des établissements! de l’Etat, des départe¬ 
ments ou des communes et qui, ' étant rému¬ 
nérés' par ces collectivités, sont des .fonction¬ 
naires salariés de- l’administration, se trou¬ 
vent affranchis de la contribution des paten¬ 
tes, par application de l’article lT'de la loi 
du 18 juillet 1880, à condition, bien entendu,, 
de ne pas exercer la médecine eh. dehors de 
rétablissement auquel ils- sont affectés. 1 

« iPaïf contée, les médecins qui. sont rétri¬ 
bués par des établissements privés- restent 
passibles de-la patente, Conformément à la 
• jurisprudence., du Conseil d’Etat,, alors même 
qu’ils n’auraient -pas de clientèle particulière. 
La situation des médecins de dispensaire, au' 
regard de la contribution des patentes, doit 
être réglée ' conformément aux indications 
qui- précèdent. » 


f?•'Vp*'S Sirop de DESCHIENS 

K m à l’Hémoglobine vivante 

OPOTHÉRAPIE HÉMATIQUE Totale R ' G ’ Seine 207 ’ 204 

Migraines - Névralgies - Douleurs nerveuses 
Règles douloureuses 



FÉLAMINE 


SANDOZ” 


Association , de l'acide cholique pur .et de l’hêxaméthytène-tétramine 

Lithiase — angiocholites — insuffisance hépatobiliaire 

COMPRIMÉS DRAGÉIFIÉS: 2 A 8 PAR JOUR 

Produits SANDOZ, 3 et 5, rue de Met 5 , PARIS. 

Dépôt Général : Usine des Pharmaciens de France, iz5, rue de Turenne. 




le plus 

ACTIF 

le plus 

AGRÉABLE 


le plus 

MANIABLE 

des 

SÉDATIFS 

NERVEUX 

R. C. Seine N - 147.023 


Opothérapie 

du 

DIABÈTE 

par la 


PANCRÉPATINE 

“ LALEUF ” 


CAPSULES GLUTINISÉES 
A BASE D’EXTRAIT 
SPÉCIAL BIGLANDULAIRE 

de 

PANCRÉAS 

et de 

FOIE 

De 6 à 12 par 24 heures • 


LITTÉRATURE ET ÉCHANTILLONS : 

LABORATOIRES LALEUF 

49, Avenue de La Motte-Picquet, Paris (xv c ) 


SANATORIUM DE LA 

MALMAISON 

des Docteurs ANTHEAUME et BODR 

4,place Bergère, RÏÏEH, (S.-et-O.) Tél.27 

TRAITEMENT 

des AFFECTIONS NERVEUSES 
des PSYCHOPATHIES 
èt des MALADIES de la NUTRITION 

XI aliénés, -ni contagieux Prix forfaitaire sans supplément 


LUCHON 

CAPITALE de 

l’EMPIRE du SOUFRE 

(Prof' Landouzy) 

629 m. d’altitnde, an Centre des Pyrénées 



(60 sources de 28 à 88»/ 


Compte parmi 

Les PLUS RADIOACTIVES du MONDE 

(Bull. Acad, des Sciences, oct. 1920) 

Affections de la G OH GE (humages naturels) 

de la PEAU - des AKTIGÏÏ&ATIONS 

STATION D’ENFANTS 
Saison du 15 Mai au 1” Novembre 

D' R.MOLINERY, Directeur technique, Institut 
Physiothérapique de LUCIION. j 


TRID1GESTINE DALLOZ 

GRANULÉE 












































































A BORDEAUX 

tin banquet a été offert 

à CD. le Professent» taozan 

A l’acc'asion de sa récente nomination au 
titre d'associé national de l’Académie de mé¬ 
decine, AI, le maire de Bordeaux et MAI. tes 
membres du "Conseil d’administration des 
hospices, civils ont offert, à la Maison Carrée 
do Pellegrin-, le 10 juillet courant un déjeu¬ 
ner intime à leur 'collègue, M. le professeur 
Arnozaii. 



. LE PROF. Y ARNOZAN 

MM. Marquet, ma-ire de Bordeaux : 


Ch. 


Gruel, ancien maire, vice-président de la 
commission administrative des hospice# ; 
Duguit, Cazalet, Lafaye, Pinèdre, Giresse, 
Lavergne, administrateurs ; Edouard Gi- 
rou, secrétaire eu chef des hospices ; MM. 
les docteurs Sigalus, doyen de la Faculté, de 
médecine et 'de pharmacie ; Pe.tges, vice- 
président de la réunion médico-chirurgicale; 
des hôpitaux ; Verdelet, chirurgien des 
.hôpitaux et S'oulé, président du Syndi¬ 
cat des médecins bordelais ; MM. I.oup, pré¬ 
sident du syndicat des dentistes ; Delmas- 
Marsalei. président de l'Internat des Hôpi¬ 
taux ; Max Giron, président de l’Association- 
des Externes et Anciens Externes des hôpi¬ 
taux, ont pris part à celte cordiale manifes- 

M. Marquet, maire de Bordeaux, en sa qua¬ 
lité de président de la commission adminis¬ 
trative. des hospices : M. le docteur Sigalas, 
en tant que doyen de la Faculté de méde¬ 
cine et M. le docteur Petges, comme vice- 
président de la réuœon médico-chirurgicale 
des hôpitaux, ont pris successivement la pa¬ 
role. Ils, ont tour à tour adressé leurs plus 
chaleureuses félicitâtion& à M. le professeur 
Arnozan pour sa brillante nomination et ’’s 
ont exprimé leur bien vive satisfaction de le 
voir désigné à "de si hautes'et si importantes 
fonctions. 

M. Arnozan a remercié en termes émus et 
empreints de sa,modestie habituelle. 

Cette'manifestation fait honneur à la com¬ 
mission administrative des hospices de Bor¬ 
deaux. qui en honorant un de ses membres 
a rendu hommage à une 'des plus pures Aga¬ 
pes .médicales actuelles. 


LE PROCHAIN CONGRÈS D’HYGIÈNE 


Le XII e Congrès d’hygiène, organisé par la 
Société de Médecine publique-,, tiendra séan¬ 
ce les mardi 20, mercredi 21, jeudi 22 octobre 
1925, à Paris, dans-le grand amphithéâtre de 
l’Institut Pasteur. 

Programme. —'Mardi 20 octobre : à 9 heu¬ 
res. Ouverture du Congrès. 

Rapport : La syphilis est-elle en voie de 
régression ? preuves ; documents. — Rap¬ 
porteur : M. le Professeur Pautrier. 

Communications ; M. le D r Antheaume : 
L’hygiène mentale dans ses rapports avec 
l'hygiène sociale. M. le D r Léger -, La sy¬ 
philis aux colonies. Ali. le D r Sieard de Plau- 
zoll-es : ' :L-a syphilis est-ellë en voie de ré¬ 
gression ? M. le D r Even : La syphilis est- 
elle \éh voie 4e régresion. ? M. le D r Miron : 
La syphilis est-elle en régression à Buca¬ 
rest ? " . 

A 14 heures. Discussion du rapport et des 
communications précédentes. 

Rapports : Epidémiologie de la fièvre on¬ 
dulante ; distribution géographique ; pro¬ 
phylaxie. — Rapports : La fièvre ondulante 
(spécialement en tant que maladie exoti¬ 
que) : M. le î>«r Burnet. —■ La fièvre ondu¬ 
lante en, France : MiM. les D IS Aublànt, Du¬ 
bois et Lisbonne. 

Communications : MM. les D ra P. Hauduroy 
et, Pacault ; Un cas de fièvre de Malte à Pa¬ 
ris. Traitement par la vaccinothérapie. — 
— Discussion ; M. le D r R. Dujarric de la 
Rivière : Hygiène hospitalière. Notes sur 
quelques hôpitaux danois, hollandais, bel¬ 
ges et autrichiens. (Projection de clichés). 
M. le D r Vaillant : Quelques résultats le 
vaccination antidiphtérique par i’anâtoxine. 

Mercredi 21 octobre : A 9 heures. Une , re¬ 
vue générale des questions d’hygiène étu¬ 
diées pendant les années 1924-1925 sera faite 
par : 1» <M. le D* Dujarric de la Rivière ; 2° 
MM. les D rs Ott et Briau, hygiène -générale et 
sociale : 3° M. le D 1 ' Dequidt, -Législation et. 
administration sanitaires. — Communica¬ 
tion : Mi. Bezault : Quinze mois d’expérien¬ 
ces d’épuration des- eaux d’égouts par le pro-. 
cédé des boues activées. 

A U heures. Rapport : Standardisation des 
méthodes d’analyse bactériologique des eaux. 
Rapporteur : M. le IV Rochaix. Communica¬ 
tions : 1 MM. le P r Blayac et lé D 1 ' Forestier ; 
•La valeur des standards bactériologiques 
officieux dans l’expertisé des projets- d’adduc¬ 
tion d’eau potable. M. le D r Schaeffer : L’em- 
magasintement de l’eau de boisson considéré 
commè moyen d’épuration. M. le IP Tellier : 
Le casier sanitaire des immeubles : son uti¬ 
lité au point de vue de l’hygiène publique 
el de l'urbanisme. Projection de films scien¬ 
tifiques (inédits en France) : M. le D r Van 
S-eters. présentera ses deux films : 1°. l’œu¬ 
vre de Leuwenhoek ; 2° le paludisme. 

Jeudi 22 octobre. — A 9 heures. Discussion. 
Vote des vœux. Question à mettre à l.’ordre 
du. jour du XIII e Congrès d’hygiène. A 14 
heures. Visite de dispensaires antivénériens. 

L’inscription au Congrès est gratuite cour 
MM. lés membres de la SoffFté de Médecine 
publique, pour MM. les membres de l’Asso¬ 
ciation ami-cale des médecins hygiénistes 
français ainsi que pour MM. les inspecteurs 
départementaux et dlrecteùrs de bureau 
d'hygiène. Les -congressistes n’appartenant 
pas à ces catégories auront à verser un droit 
d’inscription rie 30 francs qu’ils devront, 
adresser dès que possible à M. Bossus, agent 
de la Société, 142, boulevard du Montpar¬ 
nasse, Paris (XXV e ). 


Par le caractère de ses informations, par 
l’actualité de ses illustrations, l’iNFORMA- 
TEUR MEDICAL est devenu le périodique le 
plus lu du public médical. Abonnez-vous. 


HEMOSTYL DU Docteur* ROUSSEL 

(Institut de sérothérapie hémopoïéthjue) 



POUGUES-les-EAUXlÏ 


ÉTABLISSEMENT THERMAL lie 

Station des Dyspeptiques, des Neurasthéniques, des Convalescents 

CASINO, THÉÂTRE, DANCING, TENNIS, FÊTES en PLEIN AIR, Etc 

Splendide Hôtel et Hôtel du Parc administies pai la Compagnie des taux de Pougues. 


d ’IJeAuteJb&vl' j 

Aliment de Choix : : î 

Livret du Nourrisson _ 118 , Faubourg S* Honoré Paris 


Traitement Physiologique delà CONSTIPATION" 

Extrait total ri#* Gtandps Intestinales-Fit trait Ri Ha ira - Aasr-Aoar-Ferments tart/nne* 



LrrrtfiAn/*£* Cc*MT>LW*s LABORATOIRES REUNIS, H, Rut TorriSpARlS^SAlmtSf: 



PILULES ou ELIXIR di 



■Aux trois Fermenta 

PEPSINE - PANCRÉATINE - DIASTASË 

1*0 XJ T 

Viande. Féculents, Corps gras _ RAPIDEMENT et SANS FATIGUE 


Littérature et Ech. gratuits aux Médecins. — 34, Boul 1 de Clichy, PARIS 
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R C. Cosne 263 


QODTTE - RHUMATISMES « 

ATOPHAN-CRUET 

En cachets ou comprimés de 0,50 cgr. 

- Littérature et Échantillons : —- 

6, rue du Pas-de-la-MuIe, PARIS (3*) 




Z) Vous n’avez pas encore fait f Z 
la vraie Zomothérapie 
si vous n’avez pas employé la 

ZOMINE 

qui est du 1 ^ Profaseur CH ARL£S RICHET 

^! ma Musculaire, cru, pur, sec et total, 
ls Plus actif que la viande crue 



Z^ HEZ le tuberculeux qui prend 
U de 1.1 ZOMINE, la pciu et 
les muqueuses se rccolorent, l’état 
général s'améliore, l’appétit renaît. 
Puis, la fièvre s’atténue, la toux et 
l’expectoration diminuent, les ba¬ 
cilles de Koch deviennent plus 
rares ou disparaissent. 

yOUS serez certain d’obtenir 
* une véritable transformation 
de vos malades en traitant par la 
ZOMINE : les tuberculeux, les 
prétubcrculeux, les anémiques, les 
chétifs, les chlorotiques, les débiles, 
les fatigués, les convalescents, les, 
gastro-cntériqpcs ci les scrofuleux. 


Avec la ZOMlNi 



*on*duProfc*' Charle* RICHET. » 

M. GUILBAUD 



































































BROMIDIA 

BATTLE & C° 

l mmm par ESCXLLEHCE ” 


MÉDICAMENT TITRÉ 
ET GARANTI 
Toujours digne de 
CONFIANCE 

Insomnie, Nervosisme, 
Epilepsie, Irritabilité, 
Manie, Toxicomanie, 
Etc. 


Littérature et Echantillons 
- gratuits sur demandes 
de MM. les Docteurs 
Messrs. ROBERT & C° 

PHARMACIENS 

5, ruede la Paix-PARIS 



CLINIQUE SANATORIUM 

DU 

Château de Port-Neuf 


Les malades trouvent au Château 
de Port-Neuf le confort te plus mo¬ 
derne dans un site agréable. L’Eta¬ 
blissement est situé en bordure de 
la mer et il est entouré d’un immense 
parc très boisé. 

Prix extrêmement modérés, infé¬ 
rieurs à ceux de la plupart des 
bôteîs. 

Pour tous renseignements, écri¬ 
re à Madame le D' RAYTON, 
directrice-Prop riétaire, Château 
de PORT-NEUF, La Rochelle 
(Charente-Inférieure). 


Médecins ayant été compris dans la récente promotion violette 


Officiers de l’Instruction Publique 

M. Ambard, professeur'.à la faculté de mé¬ 
decine' de Strasbourg. 

. M Uo Barrier, professeur à l’école de méde- 

M. Bartet, médecin en chef 2 e classe, pro- 
cine et de pharmacie de Grenoble, 
fesseur à l’école annexe de médecine navale 
de Bochefort. 

M. Bax, professeur, à l’école préparatoire 
de médecine et de pharmacie d’Amiens. . 

M. le docteur Benès, chef de clinique à 
l’école dentaire de Marseille. 

M lle Bert, maîtresse sage-fèmme, chef de fa 
clinique obstétricale à l’école, de médecine et 
de pharmacie de Grenoble. 

M. Bonvalet, professeur suppléant à l’école 
de médecine et ' de. pharmacie de Rouen 
( Seine-Inférieure ). • 

M. Boutin, bibliothécaire' à l’école* de mé¬ 
decine et de pharmacie de ' Nantes. 

M. Caraven, professeur à l’école de méde¬ 
cine et de pharmacie d’Amiens. 

M. Corsy, professeur suppléant à l’école 
de médecine et de pharmacie de Marseille. 

M. Cotte, agrégé de chirurgie à la faculté 
de médecine et..de pharmacie de Lyon. 

M. Damiens, agrégé à la faculté de phar¬ 
macie de D'Université de Nancy. 

M. le'-docteur Denéchaü, professeur à l’é- 
çole-de médecine et de pharmacie d’Angers 
(Maine-et-Loire). 

M. Dou-ris, professeur à la faculté de phar¬ 
macie de l’Université -de Nancy. 

IM!. Drouhet, médecin-major, conférencier à 
l’école de- santé militaire, à Lyon. 

M. Durand, chef de travaux à la faculté de 
médecine de Toulouse. 

M. Escande, professeur à la faculté de mé¬ 
decine de Toulouse. 

M. Estève, médecin - du. collège de garçons 
de Figeac. 

M. Faisant, chef de laboratoire adjoint à la 
faculté d-e>-y-médecine- et de. pharmaeje de 
Lyon. - 

M. Gérard, chef dé travaux à la faculté de 
médecine et de pharmacie de Lille. 

M. Hollande, professeur à la faculté. de 
pharmacie de Montpellier, 

M. HUg-el, chargé de cours à la faculté de 
médecine dé Strasbourg. 

M. l.atro.ocbe, professé#' à Técôîe dé mé¬ 
decine de -Boîtiers. 

M. Alargarot, professeur à la. faculté de mé¬ 
decine de Montpellier. 

M. Martin, professeur à la faculté de mé¬ 
decine de Toulouse. 

M. Marti il. (Emile-Léon), chef de travaux 
à. la faculté de médecine de Toulouse. 

M. Masson, professeur à la faculté de mé¬ 
decine de Strasbourg. 

M. Merle,-«professeur à l’école préparatoire 
de médecine et de pharmacie, d’Amiens. 

Mc Pech, -professeur à la faculté de méde¬ 
cine de Montpellier., 



Pour semer utilement... 

il faut des semences vivantes et sélectionnées. 

Pour ensemencer utilement l’intestin... 

il faut des ferments lactiques sélectionnés et vivants. 

Les Ferments Lactiques de 

la YAOURTINE 

sélectionnés rigoureusement sous le contrôle constant 
du laboratoire, fortement concentrés en culture sèche 
isolés de l'air extérieur par un enrobage spécial 

(Procédé NESTLÉ) 

se conservent longtemps à l’état de vie 

Forme DRAGÉE Forme GRANULÉ 

L'ttér, et Échantillons: 16, Rue Saint-Gilles. Paris (3'). R, G Seine 197.772 


PROSTHÉNASE 


J SOL 
il AN! 

L. 


G A L B R U N 


SOLUTION ORGANIQUE TITRÉE “DE FER ET DE MANGANÈSE 
Combinés à fa^Peptone & entièrement assimilables 
NE DONNE PAS DE CONSTIPATION 
ANÉMIE - CHLOROSE - DÉBILITÉ - CONVALESCENCE 

QDOTID1EKNE9 : 5 A 20 goutte» pour lea enfanta : 20 I 40 goutles 
échantillons et LUIéralwre. Laboratoire GALBRUN, * st f«, Ml htit-lm.mlS. 
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M. Pellissier, chef de travaux à la faculté 
de médecine et de pharmacie de Lille. 

M. Pierret, chargé de > cours à la faculté 
de médecine et de pharma ie.de Lille. 

M. -Piéry, agrégé de la faculté de méde¬ 
cine et de pharmacie de Lyon. 

M. Quirin, chargé de cours à l'école- pré¬ 
paratoire ■ de médecine et de .pharmacie de 
Reims. 

'M-.. Raymond, professeur à l’école de méde¬ 
cine-, et de . pharmacie de Limoges (Haute- 
Vienne). 

M. Sauvage, chef de clinique à l’école de 
médecine et de pharmacie de Grenoble. 

M. Savy, agrégé de la faculté de médecine 
et de pharmacie de Lyon. 

M. Traversiez professeur suppléant à l’é¬ 
cole de médecine et de pharmacie dé Gre¬ 
noble. 

M. de- Verbizier, chef de travaux à la fa¬ 
culté- de médecine de Toulouse. 

M. Worms, professeur agrégé à l’école 
d’application de santé militaire à Paris. 

Officiers d’Académie 

M. le docteur Achard, chirurgien dentiste ; 
du lycée de Marseille. - 

M. Alary, professeur suppléant à -l'école de 
médecine de Clermont-Ferrand. 

M. Aubry, agrégé près la faculté mixte de 
médecine et d-e pharmacie d’Alger. 

M. Antonini, pharmacien-major des trou¬ 
pes coloniales, chargé de cours à -l’école de 
médecine' de Pondichéry (Inde française). 

M-, Bach,, préparateur ' à la faculté de phar¬ 
macie de Paris. 

M. Ballereau.l chef de clinique à l’école dé- 
médecine et de pharmacie' de Nantes. 

M mo Barges, née- Lagrève, sage-femme en 
chef à la- clinique obstétricale de l’école pré-- 
parat-oire de médecine et de pharmacie de 
Caen. 

M. le docteur Barthe, médecin-major de la 
marine, ancien professeur d’écol-e annexe de 
médecine navale à- Bizert-e (Tunisie). 

M. Bedel, préparateur à la faculté de 
pharmacie de Paris. , : 

M. Beltrami, professeur à l’école de méde¬ 
cine à. Marseille. 

M. Bertein, médecin-major,- répétiteur à 
l’école*'du service de santé militaire- de ’ 
Lyon. 

M. le docteur Boucher, suppléant de la 
chaire de bactériologie à l’école de ,médecine 
et de pharmacie. de Grenoble (Isère). 

M. Bourienne, chirurgien dentiste'du lycée 
de Caen (Calvados). 

M. Bré-mond, professeur à l’école de plein 
exercice de-, médecine- et de • pharmacie à 
Marseille. 

M. ■ Chauvin, professeur à l’éc-ole de plein 
exercice de médecine et de pharmacie à Mar¬ 
seille. 

M. Cornil, chef de travaux à la faculté de 
médecine de Nanfcy. 

M. Costa, professeur à l’école .de plein 
exercice de médecine et": de'pharmacie à 
Marseille. 

Mi. Costantini, agrégé près la faculté mix¬ 
te de médêcine èt de pharmacie d’Alger. 

M. Crémieu, chef de laboratoire. à la fa¬ 
culté de médecine et de pharmacie de Lyon. 

. M.'Dubreuil-Chambardel. chef de travaux 
anatomiques à l'écoiç de médecine de Tours 
(Indre-et-Loire)., 

(Voir suite page 8.) 
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Santalol - Salol — Urotropine 

Antigonococcique 
Diurétique — Analgésique 
^Antiseptique 



BLENNORRAGIE j PYÉLITES 
CYSTITES Pyélo-Néphrites 
NÉPHRITES I PYURIES 

8 à 12 Capsules par jour. 


LABORATOIRES du D r M. LEPRINCE 

62, Rue de la Tour, PARIS (16-, 

^ aT TOUTE, PHARMACIES ^ 




GRAI NS deJanté 

du D r FRANCK 


nEILLEURrtARCHE 



— j'tiÿraines 

CONSTIPATION 

lou 2. GRAINS avant le repas d u foir 

EN VENTE dans ioules le/ bonner pharmacies 

IAIRONCIN (fJ.HUnBERT,-96rue d'AmjterdamPARisBI 


LA GRANDE MARQUE FRANÇAISE 

PHOSPHATINE 

FALIÈRES 

Aliment des Enfanta 


SQranuleSüeCatilloni 

8 A 0,001 EXTRAIT TITRÉ DI 


STROPHANTUS 


\ C’est avec ces granules qu’ont été faites les observations discutées ô l’Académie en 4889; elles 9 
I prouvent que 2 ô 4 par jour donnent une diurèse rapide, relèvent vite le cœur affaibli, dissipent • 

1 ASYSTOLIE,DYSPNÉE, OPPRESSION, ŒDÈMES, AHecUons MITRALES, CARDIOPATHIES des ENFANTS et VIEILLARDS,etc. g 


f Granules JeCatillon > 

S Tonique du Cœur par 


STROPHANTINE 


CRIST. 


L à 0.0001 j 

— Tonique du Cœur par excellence, tolérance indéfinie 

• Nombre de Strophantus sont inertes, d’autres toxiques; les teintures sont infidèles, exiger la Signature CATILL0N _ 
do l’diadimit do (Uèdicine pour "gtrophantui et gtTopbautine”, <UédaiUe d’§r $spot. anir. 1900. • 


LA 



y les crises douloureuses de l’estomac de 
toute origine, mieux que'ne font lea 
alcalins couramment usités : bicarbo¬ 
nate, craie, magnésie, etc. 

Al* nÂf A BRUSQUE MENT les vomissements 
• Irlv qui terminent les crises tardives,, 
les vomissements pituiteux des 
- alcooliques, les vomissements 
des nourrissons. 

l’HYPERSÉCRËTION, active 

l’élimination gastrique et 
modifie favorablement le 
Chimisme gastrique. 

' LABORATOIRES P. LONGUET, 34, rue Sedaine — PARIS 


Diminue 


















































LA PROMOTION VIOLETTE 


(Suite de la page 7) 

M. Duguçf., médecin principal, professeur 
à l’école d’application du service de santé 
militaire à Paris. f 

.M. Fabre., préparateur à la faculté de. mé- 
. decine de Paris. 

M. Florénce, agrégé à la faculté mixte de 
médecine et dé pharmacie de Lyon. 

M. Fœrster, ancien professeur à l’école an¬ 
nexe de'médecin© navale à Lorient (Mor¬ 
bihan). 

M. le docteur Gallerand, médecin du lycée 
annexe Saint-Charles, à Marseille. 

M. Giraud, professeur de médecine légale 
à ,1a facilité' mixte de médecine et de phar¬ 
macie d'Alger. 

M. Giraud, professeur à la faculté de mé- 
/ decine. de Montpellier (Hérault). 

M. Granet, chef de laboratoire à la faculté 
de médecine de Montpellier (Hérault). 

M. le docteur Guégan, médecin du collège 
La Pérouse à Nouméa (Nouvelles-Calédonie). 

M. Hanot, pharmacien à Amiens, membre 
du jury d’examen de validation de stage en 
pharmacie. 

-M. Imbert, chef de travaux à la faculté 
■dé médecine et de .pharmacie de Lyon. 

M>. Jullien, médecin principal, directeur 
par intérim de l’école du service de santé 
militaire à Lyon. 

le docteur Lalung-Bonnaire, professeur 


à l’école des infirmiers indigènes à Cholon 
. (Cochinchine). 

M. le docteur Lancèlln, médecin principal, 
professeur à l’école d’application du service’ 
de santé de la marine à Toulon. 

M. Massia, chef de travaux à la faculté de 
médecine et de pharmacie de Lyon'. ■ 

M. Maurech, professeur et directeur ad¬ 
joint de l'écolë dentaire, de Marseille. 

M. Morvil'lez, agrégé chef de travaux -à la 
faculté dé médecine et. «de pharmacie de 
Lille. 

M. le docteur Plazy, ancien professeur à 
l'école d’application, de médecine - navale à 
Toulon (Var). 

M. Rheuter, agrégé à la faoulité mixte de- 
médecine et de pharmacie de Lyon. 

M. Robardey, commis au secrétariat de la 
faculté de médecine à Paris. 


Vous attendez d’avoir un moment de re¬ 
pos pour lire votre Revue Didactique, vous 
avez raison, car les articles qu’elle contient 
ont besoin d’être lus à tête reposée. Mais vous 
dépliez, aussitôt reçu. I’ « INFORMATEUR 
MEDICAL », qui se lit aussi vite qu’un quo¬ 
tidien. 


BERCK-PLAGE 

ÉTABLISSEMENTS CLIMATIQUES - VAUORV 

folles façades au Midi 200 m. de TERRASSES et GALERIES 


Se — Adultes. Enfants seuls 



VITAMINAi 

1 Aliment biologiquement complet | 

; Reconstituant puissant ; 

. A BASE DE 

! Vitamines Végétales et Animales ! 

| REDONNE des FORCES | 

i Anémiés ; Fatigués, Surmenés j 
i ........ i 

| Régularise les fonctions j 

j intestinales $ rénales j 

î Dépôt : 8, Rue Vivienne — PARIS î 

et dans toutes les pharmacies. 

R. C. Paris N» 102.060. 


y Le plus Puissant Reconstituant générar 


HISTOGENOL 
Naline 


l 


LYMPHATISME, SCROFULE 
ANÉMIE, NEURASTHÉNIE, ASTHME, DIABÈTE, AFFECTIONS CUTANÉES 
FAIBLESSE GÉNÉRALE, CONVALESCENCES DIFFICILES, etc. 

FORMES : Elixir, Emulsion, Granulé. Comprimés. Ampoules. 

Littérature et Echantillons : Etablissements MOUNEYRAT, 
la, Rtte du Chemin-Vert, à VTLI.ENEPVE-1S-GARE NNE, ,rli St-DENIS i 
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ANÉES H 
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fi De Trouette-Perret fi 


Aphloïne 

Spécifique des Troubles 
de la Ménopause 
et du système veineux 


Nisméline 

(Guaco) 


Papaïne 

Castro-Entérites 
Diarrhées- Vomissements 
Troubles Dyspeptiques 



MALADIES D u FOIE 

kRIA - FIÈVRES des PAYS CHAUDS - ICTÈRE 

Granules à 1 milligramme 

BOLDINE HOUDÉ 


chroniques. — Coliques hépatiques. 
Congestion et Hypertrophie du Foie. 

Dose : 4 & 8 par Jour. 

LaboratoiresHOUDÉ, 9,Rue Dieu, PARIS 


CTÈRE 

JDÉ J 

atiques. 


O S fo x ul Qcirron 

' IPIO H15 Dk f\2\To2l f 


I AI 

I Dl 

■ 3 formi 


(C 10 H 15 Ph O 2 Na 2 ) 

Phosphore colloïdal assimilable, le plus Actif» non Toxique 

Indications du Fosfoxyl : 

ALGIES, ASTHÉNIES, NEURASTHÉNIES, 
DÉCHÉANCES ORGANIQUES, IMPUISSANCE 

formes : LIQUEÛR (non sucrée). - SIROP (anisé). — PILULES 
Echantillon et Littérature t 

Laboratoires B. CARRON, 40, Rue Milton, PARIS-9" 


TUBEBCIJLINOTHÉBAPIE PAH VOIE BUCCALE 


LA PHAGOLYSINE 

‘ EJSDOTTJSE ” en Elixir composé du Profes. Gabrilooilch 

tx-Médecin Directeur ees Sanatoriums impériaux d’Halila (Finlande), M 


MODIFICATEUR SPÉCIFIQUE DU " TERRAIN " 


I Puissant Accélérateur de ia Nutrition Générale] 


VIOXYL 


l 


MOUNEYRAT 


Céro-Arsénio- 
Hémato-Thérapie 
Organique 

* Favorise VAction des 

VITAMINES ALIMENTAIRES 

e| dei DIASTASES INTRACELLULAIRES 

Retour très rapide 

Font : da l'APPÉTIT et des FORCES 

ÉLIXIR _ ( Adultes : 2 à 3 cuillerées à café par jour. 

U0S£S | Enfants: 1/2 dose. 


Asthénies diverses H 
Cachexies 

Convaleacenoes SH 
Maladies consomptlves KH 
Anémie 

Lymphatisme M 

Tuberculose 

Neurasthénie 

Asthme 

Diabète 

1UNEYRAT, jfl» 

B, ,rti Si DENIS (lilei) 


: 

Dans toutes tes Pharmacies 

VENTE EN GROS 


MEDICATION TOTALE des 

MALADIES dd FOIE 


et des Syndromes qui en dérivent 



associant synergiquement les 

0P0THÉRAPIES Hépatique & Biliaire 

aux meilleurs CHOLAGOOUES sélectianaéi 
PILULES et SOLUTION 


CONSTIPATION 

AUTOINTOXICATION 

INTESTINALE 



Echantillon ei littérature: 

Laboratoire de la PANBILINE, Annota) (Irdéeke) 


ANTISEPTIQUE — 

— DÉSINFECTANT 


LUS0F0RME 


FORMOL SAPON1NÉ 

GYNECOLOGIE ■ OBSTETRIQUE 
CHIRURGIE d’accidents 


LABORATOIRES CARTERET 

15, rue d’Argenteuil, — PARIS (I«) 

R. C. Seine n» 185.2Ï 



I0D0NE ROBIN 

ou Peptonate d’iode 

ARTHRITISME, AHTÉRIO-SCLÉHOSE, ASTHME, 
EMPHYSÈME, RHUMATISME, GOUTTE 


DOSE : Depuis 5 gouttes jusqu’à 
120 gouttes par jour. - 20 gouttes 
correspondent comme effet thérapeu¬ 
tique à 1 gr. d’iodure de potassium. 


Le Gérant : D r CRINON. 


e Turgot, Lhnogee, - 1925 - Même' 
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En haut, les frères Mayo, les célèbres chirurgiens américains visitant l’Alfred Hospital de Melbourne. — En bas, une mission de médecins japonais à leur arrivée en 
Amérique (le deuxième à gauche est le Docteur Sahachiro Hata qui fut le collaborateur d’Erlich, lors de la découverte du 606) 
































DU ROLE DES J MICROBES ASSOCIÉS DANS LA VACGINOTHÉRAPIE 
ET LA SÉROTH ÉRAPIE ANTIBL ENNORRAGIQOE 

Dans un ouvrage très didactique M. Le Fur vient de montrer que le gonocoque 
n’étant pas le seul-microbe de la blennorragie on commet une erreur en 
dirigeant contre lui seul le traitement antiblennorragique 


: En 1921, écrit M. Le Fur, dans une com¬ 
munication à la Société de Médecine de 
Paris sur la vaccinothérapie antigono- 
jaoccique, nous montrions déjà tout le parti 
que l’on pouvait tirer de la:'"vaccinothéra¬ 
pie bien comprise et. intelligemment appli¬ 
quée dans le traitement 1 de la blennorra¬ 
gie et de ses nombreuses éômpli cations. Il 
importe également de faire connaître les 
résultats que donne la sérothérapie à cété 
de la vaccinothérapie, les indications res¬ 
pectives de ces deux méthodes et les bases' 
sur lesquelles elles doivent reposer. 



VUolo'lnformaleur i\Icdicctl 
M..LE DOCTEUR LE FUR 

Si la vaccinothérapie est une méthode 
qui tend à être utilisée de plus en plus 
dans le* traitement de la blennorragie, la 
plupart du temps, d’ailleurs, associée au 
■traitement local, en revanche, la sérOthéra- 
•pie a encore été peu employée, ce qui est 
une erreur, à notre avis, car elle présente 
de nombreuses indications, notamment au 
cours des diverses complications de la 
blennorragie: elle, dôrine des succès parfois 
remarquables et ne mérite donc pas l'os¬ 
tracisme dont on semble vouloir la frap¬ 
per. 

Mais pour que ces deux méthodes, vac¬ 
cinothérapie et ' sérothérapie, employées 
isolément ou associées, donnent le maxi¬ 
mum de résultats, il est nécessaire qu'el¬ 
les reposent Sur des bases de laboratoire 
précises, et que soient combattues certai¬ 
nes erreurs bactériologiques courantes qui 
ont presque force de loi pour ainsi dire, 
bien qu'un certain nombre d’auteurs aver¬ 
tis commencent à dénoncer ces ■ erreurs 
néfastes au point, de vue clinique et sur¬ 
tout thérapeutique. 

Parmi ces erreurs, la plus importante, à 
notre avis, consiste à ne vouloir voir dans 
la blennorragie que le gonocoque comme 
seul microbe spécifique de la blennorragie 
(au point qu’infections « blennorragiques » 
et « gonofcpcciques » sont devenues synony¬ 
mes pour bien des auteurs) et à no s’oc¬ 
cuper que du gonocoque d'ans le traite¬ 
ment de la blennorragie. 

C’est là unè erreur capitale cdntre la¬ 
quelle nous nous sommes déjà, pour notre 
part, énergiquement élevé en 1921, au Con¬ 
grès de Strasbourg, et en 1922 et 1923, à la 
Société de Médecine de Paris. Nous vou¬ 
drions montrer aujourd’hui que, pour rè- 
t.irer de la vaccinothérapie et de la séro¬ 
thérapie les résultats remarquables que 
l’on est en droit d’en attendre, il faut uti¬ 
liser ces deux méthodes' à la lumière de 
concertions bactériologiques nouvelles, fort 
différentes de celles qui nous prit été en¬ 
seignées jusqu’à présent, et dans lesquelles 
nous avons été pour ainsi dire élevés ; il 
faut rompre avec certaines interprétations 
de laboratoire qui se trouvent aujourd’hui 
infirmées par une longue expérience. 

Il faut enfin accorder aux « microbes as¬ 
sociés », aux « microbes secondairès » et 
même aux microbes dits « saprophytes », le 
rôle important qu’ils remplissent, dans la 
blennorragie et dont ils se sont trouvés 
dépossédés au profit du seul gonocoque. 
Qu’est-ce d’ailleurs qu’un microble « sapro¬ 
phyte. », hôte soi-disant habituel et inoffen¬ 


sif de l'urètre, et. qui dit que, d'inoffensif 
et de : non virulent qu’il est à certains mo¬ 
ments, il ne peut pas devenir plus ou 
moins virulent, sous l’influence de certai¬ 
nes conditions- de terrain et de l’organisme 
qui le loge ? 

Une des meilleures preuves que nous 
puissions trouver de l’exactitude des idées 
que nous soutenons à ce propos nous est 
d’ailleurs fournie par la clinique et la thé¬ 
rapeutique de la blennorragie. Autant, en. 
effet, il est facile de guérir les symptômes 
aigus de cette affection et d’amener la dis¬ 
parition rapide de sa période aiguë par 
une vaccinothérapie ou une sérothérapie 
antig'onoeoccique pure, c'est-à-dire mono¬ 
microbienne (dans les blennorragies lais¬ 
sées, à elles-mêmes,.- on voit d’ailleurs 
spontanément et rapidement s’atténuer la 
virulence du gonocoque), .autant ces vac¬ 
cins et sérums antigpndcocciqùes purs se 
montrent-ils impuissants, en général, à 
assurer la guérison et même à obtenir la 
moindre modificàtion de toutes ries blen¬ 
norragies chroniques, de tous c.és écoule¬ 
ments rebelles qui font le désespoir des 
malades et de leurs médecins. 

Pourquoi ? C’est précisément parce que 
dans la période subaiguë et surtout chro¬ 
nique de la blennorragie, le gonocoque 
passe alors au second plan et devient pour 
ainsi dire négligeable, tandis que les « mi- 
•crobes associés », « secondaires » et môme 
« saprophytes » prennent le pas sur le 
gonocoque et occupent dès lors le premier 
plan de la scène pathologique. 

Souvent .même il arrive que le gonoco¬ 
que ne peut être décelé ou qu'il* ne l’est 
qu’exceptionnellement dans de nombreuses 
blennorragies chroniques. On peut bien em¬ 
ployer tous les vaccins ou sérums anti- 
gonocoeciques purs (monùmicrobiens) que 
l'on voudra à ce moment, on n’obtiendra 
la guérison ni de l’écoulement, ni des lé¬ 
sions urétrales, ni des complications entre¬ 
tenues par une flore microbienne multiple 
,dè 1,'urètre. 

Au contraire, il suffit alors d’utiliser un 
vaccin,Ou un sérum polymicrobien répon- : 
dant à cette flore urétrale variée, 'a son 
antigène multiple, pour.voir disparaître 
et se tarir, souvent en peu de temps, les 
blennorragies et. les écoulements les plus 
• rebelles et les plus récidivants. 

Une autre preuve nous est fournie, ainsi 
que nous le verrons pins tard, par la su¬ 
périorité des auto-vaccins sur les stock- 
vaccins, ainsi que des sérums polymicro- 
biens sur les sérums monornicrobiens, par¬ 
ce qu’ils représentent l’antigène’ intégral 
du pus blennorragique pour un - malade 
donné. Et cela est si vrai que Lebreton, 
■pour guérir la blennorragie génitale la¬ 
tente, décelée seulement par la culture du 
sperme, au lieu d’employer un aüto-vac- 
.cin antigonococcique pur provenant de 
gonocoques fournis par la culture du 
sperme, s’est attaché dans ces derniers 
temps à augmenter considérablement dans 
cet auto-vaccin la teneur des ; microbes 


ui|e chaire d’épidémiologie 

EST CRÉÉE AU COLLÈGE DE FRANCE 



M. LE PROFESSEUR VINCENT 


Le nombre des chaires magistrales du 
Collège âê France est porté de quarante et 
un à quarante-deux par la création d’une 
nouvelle chaire affectée à l’enseignemerit 
de l'épidémiologie. 

Le professeur titulaire de cette chaire est 
le médecin inspecteur général Vincent, 
membre de l’Institut'et. de l’Académie de 


d’infection secondaire révélés par la cultu¬ 
re, « ceux-ci paraissant être plus réfrac¬ 
taires que le gonocoque lui-même à l’ac¬ 
tion modérée de ces vaccins polymicro- 
biens ». 

II. est donc regrettable, dans ces condi¬ 
tions, de toujours parler de vaccins et de 
sérums antigonococciques, de cure de dégo- 
nococcisation, quand on devrait, au con¬ 
traire, viser l’ensemble’ de la flore micro¬ 
bienne de l’urètre ; c'est : vaccins et sé¬ 
rums antiblennorragiques. cure de déblen- 
norragisàtion. qu’il-faut dire. 

(Cet. article est extrait de I Urologie en 
clientèle , par René Le Fur,, qui vient de 
paraître chez Maloine.) 


A MON AVIS 


Il y a onze ans, à pareille date, com¬ 
mençait à se faire jour une campagne 
de critique acerbe et justifiée contre le 
service de santé militaire dont l’insuffi¬ 
sance de préparation avait été flagrante 
pendant la bataille de la Marne. Noûls 
nous flattons d’y avoir pris, une part 
assez active par nos articles cf’Exelsior. 

Aujourd’hui, on se bat au Maroc et les 
renseignements qui nous en parviennent, 
confirmés d’ailleurs par les critiques du 
journal La France militaire, nous permet¬ 
tent d’affirmer que le service de santé sé 
montre une fois de plus insuffisant à sa 
tâche, et, aujourd’hui comme il y a onze 
ans, ce qui constitue cette insuffisance 
c’est le manque d’organisation des trans¬ 
ports. 

Nos articles seraient donc à récrire et 
rien ne prouve qu’il nf se trouverait pas 
un autre médecin principal de l’armée 
coloniale pour affirmer, comme celui 
dont M. Boussenot se. faisait le docile 
interprète dans le Petit Parisien en no¬ 
vembre 1914, qu’il ne faut pas utiliser 
l’auto pour le transport des blessés, « le 
bruit du moteur étant susceptible d’atti¬ 
rer l’attention et le tir de l’ennemi ». 

Il y eut, pendant la guerre, deux pha¬ 
ses bien distinctes dans la vie du Service 
de Santé : dans la première, régna, en 
maîtresse absolue, l’insolence entêtée 
des augures de carrière qui ne voulaient 
rien accepter des compétences étrangè¬ 
res au cadre de l’armée active. Dans la 
seconde on assista à une véritable adu -, 
lation des compétences civiles qui se 
préoccupèrent des installations de para¬ 
de, sans rien vouloir connaître des exi¬ 
gences dictées par l’économie ou la tac¬ 
tique. 

On eut pu faire mieux et moins cher. 
Le recul du temps permet de juger sans 
passion. Ces organisations massives éta¬ 
blies à grand frais aux abords du front, 
et qu’on montrait avec orgueil aux com¬ 
missions en tournée, méritaient plus de 
critiques que de compliments. Le sort du 
blessé n’exigeait pas cette prodigalité, g 

Bien sûr, on ne refusait rien, en haut 
lieu, de ce qui était demandé par le Ser¬ 
vice de Santé. Discuter là-dessus eût 
alors paru impie ; mais c’est précisément 
parce qu’on savait que rien ne serait re¬ 
fusé qu’il fallait apporter plus de cons¬ 
cience dans les demandes formulées. 

D’autre part, toutes ces formations sor¬ 
ties, de pied en cap. de cerveaux mieux 
organisés qu organisateurs, étaient peut- 
être faites pour rendre service dans la 
guerre de siège qui nous avait été impo¬ 
sée par un ennemi supérieur, mais il fal¬ 
lait bien penser que cette tactique ne 
serait pas éternelle et qu’il arriverait 
bien un jour où l’armée se déplacerait en 
avant... ou en arrière. 

Il ne semble pas qu’on avait tout pré¬ 
vu pour la reprise de la guerre de mou¬ 
vement puisque quand le front céda, en 
1918, ce fut un désordre lamentable, et, 
quand les Allemands reculèrent, les or¬ 
ganisations sanitaires, dont on avait tiré 
tant d’orgueil, furent dans V incapacité 
de suivre. 

Voyez-vous, s’il est Vrai, en partie, de 
répéter ce que disait Piqué, en 1915, à la 
Société de Chirurgie a que la chirurgie 
de guerre est une chirurgie comme une 
autre, demandant, la même compétence 
des opérateurs et les mêmes précau¬ 
tions », il y a tout de même dans le fonc¬ 
tionnement du Service de Santé différents 
problèmes qu’il faut savoir résoudre et 
au premier rang desquels on doit placer 
celui de Vévacuation, ou mieux, du 
transport des blessés. Et précisément, 
aujourd’hui, au Maroc, comme il y a 
onze ans, c’est de l’évacuation qu’on se 
plaint. 

Mais, au Maroc, n avdit-on pas fondé 
les plus grands espoirs sur le transport 
des blessés en avion ? 

Nous avons toujours, pour notre part, 
considéré le transport 'des blessés en 
avion comrpe une méthode d’évacuation 
tout à fait exceptionnelle. Supposer que 
les blessés du champ de bataille pour¬ 
ront être transportés en avion est de la 
pure sottise, — cela n’a pas. besoin 
d’être démontré. 

J. ÇRINON.j 


LA MÉDECINE A TRAVERS LE MONDE 



Une salle de l’hôpital, dentaire -de Melbourne 
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M. le médecin principal Epaulard qui commande au Maroc le 
service de l’évacuation des blessés par avion. — A droite, un 
avion sanitaire en plein vol 



L’intérieur d’un avion sanitaire pour le transport d’un blessé 
couché. On a fondé sur cette méthode d’évacuation actuellement 
utilisée au Maroc des espoirs imprudents 


ON NOUS INFORME QUE 


LA MEDECINE A EXPOSITION DE GRENOBLE 


pi M. Bonnet-Dauphine, docteur ès-sciences, 
préparateur de botanique (P. C. N.), est 
i nommé, à compter du 1 er novmebre 1925, 
chef de travaux de botanique (P. C. N.), 
à la Faculté des sciences de Paris, en rem- 
ÿ.- placement de -M. Chauveaud, admis à faire 
valoir ses droits à la retraite. 

_ 

M. Garnal, pharmacien à Cahors, est 
• nommé membre de la commission du Co¬ 
dex. (Arrêté du 13 juin 1925). 


M. Lebrun, secrétaire adjoint des Facultés 
'de médecine et des sciences de l’Université 
de Lille, à la retraite, est nommé ..secré¬ 
taire honoraire. 


Le caronei GALLET i (Cessions médicales et 

remplacements) est dirigé par un confrère» 
D'- GUILLEMONAT: il fournit gratuitement 
tons renseignements médicaux. Tél. Gob. 24.81- 


M. Magnin, sous-chef de bureau au mi¬ 
nistère de l'Instruction publique, est nom¬ 
mé secrétaire de la Faculté, de médecine de 
l’Université de Paris. 

Une chaire d’otorhinolaryngologié' est 
(créée à la Faculté de Toulouse. 


» Un concours s'ouvrira le 16 décembre 
K-, 1825 devant-la Faculté mixte de médecine 
■ES- et de pharmacie de Lille, pour l’emploi de 
I ' suppléant de ia chaire de pharmacie et ma- 
■pfetière médicale à l’Ecole préparatoire; de 
Kh médecine et de pharmacie d’Amiens. 

H, Le registre d’inscription ' sera clos un 
P mois avant l'ouverture du concours. 


H Est approuvé la, création- à l’école de Cler- 

-1° D'une chaire de dermatologie' et de 
^Ë-'SyphiUgraphie ; 

ï- 2° D’un -emploi de chef de laboratoire des 
J?/ clinique». 

f r Un concours s’ouvrira le 4 février 1926 
Rr devant la Faculté mixte de médecine et de. 
H* pharmacie dé l’Université de Bordeaux, 
Ktopom- .l’emploi de suppléant des chaires de 
Bp, - pathologie- et clinique chirurgicale et de 
ES clinique obstétricale à l’Ecole préparatoire 
H;: de médecine et de pharmacie de Poitiers, 
p Le registre des inscriptions, sera clos un 

f mois avant l’ouverture du concours. 

- 

■ La chaire de physique biologique et clini- 
f <fl>e d’électricité médicale de la Faculté de 
EM Bordeaux est transformée en chaire d’élec- 
■K Iro radiologie et clinique d’électricité médi. 

!■; A céder poste de pro pharmacien seul. 
E;( Ecrire au ,D r -Lôssouarn, Penmarch, Finis- 
»? itère. 


' On demande des médecins contractuels 
pour le Cameroun Français. Le traitement 
de début est de 30.000 francs s’adresser à 
l’Agence économique des territoires • afri¬ 
cains, 37, rue. Tait-hout, à Paris. 


Le prochain numéro de I’ « Informateur 
Médical » paraîtra le 4 octobre et il repren¬ 
dra à cette date sa périodicité hebdomadaire. 


Un poste '(l’interna -est vacant à l’asile 
d’aliénés du Mans. 

Les médecins-de Luchon viennent.de fon¬ 
der la Société de Clinique ihérapéulique 
thermale de l ia lion, qui est et veut rester 
une société . purement scientifique. -La" dé¬ 
fense des intérêts professionnels et corpo¬ 
ratifs n’est pas de son ressort. 

La Société d’Hydrologie médicale et de- 
Climatologie- de Bucarest, présidée par le 
général docteur Vicol, a décerné, à l'una¬ 
nimité, le titre de membre honoraire-, pour 
services rendus à la Balnéologle, à.nos dis¬ 
tingués confrères : M,M. Fernand Lalesque, 
Gontrand Léo, Henri CHauveau. 

Un concours d’internat pour- les hôpitaux 
de Dijon .s'ouvrira le 20 octobre 1925, pour 
étudiants ayant au moins huit 'inscriptions. 

La Société ' suisse d'histoire de. la- méde¬ 
cine -n’a pas pris part au Congrès interna¬ 
tional d'histoire de la -médecine qui s’est 
tenu récemment à Genèv-e. alléguant . que 
malgré le titre international du Congrès, 
les savants allemands n’avaient pas été au¬ 
torisés à y prendre part. 


“ INAVA ” fabrique des Vaccins concentrés 
contre : •* 

la Pyorrhée Alvéolaire ; 
les Infections Staphylococciques ; 
l’Ozène ; 
les Métrites ; 

les Bronchites Chroniques et l’Asthme ; 
du Vaccin antipyogène, etc. 

Ces vaccins s’injectent à la dose d’une-à six 
gouttes, localement. (Applications de 1’ « Im¬ 
munité locale » de Besredka). - 


La bibliothèque de la Faculte de- médeci¬ 
ne, sera ouverte jusu'au 17 octobre les mar¬ 
dis, .'jeudis et samedis, de 13 à 17 heures. 
L-e service no,rmal reprendra le lundi 19 
octobre. 


Un legs de 50.009 francs 

en laveur de l'Académie de médecine 

L'académie de médecine est autorisée à 
accepter le legs qui lui a été consenti par 
Mme Alphonsin-e-Mathilde Maire, née De- 
nouel (ou -Den-oel) . d’üne- somme-de 50(000 
francs, à charge pour l'académie de fon¬ 
der un prix biennal destiné à récompenser 
les meilleurs travaux sur la. pathologie - 
exotique ou la dermatologie. 

Ce prix - portera le "liom de « Prix Doe- 
teur-Jules-Brault ». 


Première épreuve de l’examen d’aptitude 
aux fonctions d’agrégé dans les Facultés 
de médecine. 


La date d’ouverture de la session pour la 
première épreuve de l’examen d’aptitude 
aux fonctions d’agrégé près les Facultés de 
médecine et les Facultés mixtes de médeci¬ 
ne et de pharmacie -est fixée au 3 décembre 
1925. 

Les candidats se feront inscrire au secré¬ 
tariat de leur. Académie. 

Le -registre des inscriptions .sera clos 
deux mois avant l’oûverture du concours. 


La médecine fut représentée à l’Exposition de Grenoble. Voici les firmes dont les 
stands connurent davantage la faveur du public 


Toujours Heudebert 

...et toujours en bonne place et retenant 
l'attention de tous, à Grenoble comme à 
Nancy, Heudebert et ses produits alimen¬ 
taires et de régime ; ses pains spéciaux, à 
J a fois régime et friandise, avec leur mê¬ 
me aspect tentant ; ses farines, providence 
des ménagères Par leur goût savoureux, 
leur économie et leur préparation rapide ; 
se s spécialités de régime. Nergiue et Ra- 
diopaque, parmi tant d’autres. 

Vaste ensemble qui fait tant d’heureux 
parmi les enfants, les malades, lç» conva¬ 
lescents et tous ceux qui apprécient des 
aliments de belle qualité. 

Les Etablissements Fumouze 

Les Etablissements Fumouze -ont exposé 
à Grenoble leurs principaux produits : 

La Carnine Lefrancq reconstituant pré¬ 
paré à froid avec du suc musculaire de 
boeuf concentré. 

Les ovules Chaumsl (Métrites) et les Sup¬ 
positoires Chaumel (constipation). 

La Poudre Chaumel, le produit hygiéni¬ 
que spécifique pour les soins des muqueu¬ 
ses (conjonctives, palpébrales et'vaginales) 
et pour le traitement des plaies. 

Le Sirop Delabarre pour la dentition des 
enfants 

I.e Sirop Cassibor pour le traitement des 
rhumes, des-angines études bronchites. Ce 
sirop présente une nouveauté dans la 
formule : le cassis qui est un diurétique 
et un anti-névralgique et le borate de sou¬ 
de qui décongestionne la muqueuse intes¬ 
tinale. 

Les Etablissements Fumouze ont exposé, 
en outre, leurs anciens produits bien con¬ 
nus du Corps Médical. 

Le Laboratoire Freyssinge 

Le Laboratoire Freyssinge, ; expose des 
Glycérophosphates, clans la fabrication 
desquels il est spécialisé depuis de nom¬ 
breuses années, notamment la yévrosthé- 
nine dont le -succès; croissant s’est étendu 
à tous les pays du monde. Une nouveauté : 
les Pilules de Chloramine qui donnent d’é- 
tonnants résultats dans la désinfection de 
l’intestin. Hors concours, le Laboratoire 
Freyssinge a obtenu cjuatre grands prix 
aux expositions précédentes. 

Stand de l’Institut de biologie appliquée 

. . .60, rue Math-Régnier, Paris ’ (XV') 

On a beaucoup admiré en • passant le 
stand de l’Institut de Biologie appliquée 
où M. Cepèdfi expose ses nombreux curo- 
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vaccins atoxiquès, .là seringue qu’il a in¬ 
ventée pour faciliter. Thypodermie ,èt la 
culture industrielle du champignon para¬ 
site de s mouches. 

Il y a là une œuvre très intéressante 
qui a mérité la Médaille d’Or à l'Exposi¬ 
tion Pasteur ,, en 1923, la nomination de 
son auteur comme Membre du Jury, hors 
concours, à l’Exposition coloniale de Stras¬ 
bourg, l’an dernier, sa mise hors concours 
avec nomination au Jury à l’Exposition de 
Grenoble, et. enfin la consécration officiel¬ 
le par le Ministère de l’Hygiène qui vient 
de décerner à, M. Cepède dans sa promo- 
ton de juillet dernier, la croix de Cheva-^ 
lier de ïa Légion d’honneur. 

Verrerie des Vernes, Rive-de-Gier (Loire 

La fabrication de la Verrerie des Vernes, 
à Rive-de-Gier (Loire), que nous trouvons 
exposée à la classe 86, est à retenir, sur¬ 
tout pour ses bouteilles de Spécialités 
Pharmaceutiques, dont une assez grande 
quantité est utilisée dans tous les coins de 
la France, par les plus importantes mai¬ 
sons de' spécialités pharmaceutiques, de 
-même que -ses bouteilles pour distilleries 
èt son flaconnage pour parfumeries. 

Cette importante maison a obtenu de¬ 
puis sa fondation de nombreuses récom¬ 
penses aux différentes expositions où elle 
a participé, elle a -été, en outre 1 , membre 
du jury, hors concours aux : 

Exposition internationale de Saint-Etien¬ 
ne 1904 ; 

Exposition des Arts et Travail, Paris 
1913 ; • 

Exposition Internationale du Centenaire 
de Pasteur, Strasbourg 1923. 

Les récompenses obtenues par cette So¬ 
ciété, aux différentes expositions où elle a 
participé et sa mise h-ors -concours, prou¬ 
vent abondamment la supériorité de ses 
produits et sa bonne fabrication. 


Le nouveau concours d’agrégation 
pour l’opniaimoiogie 


Un concours pour deux places (l'agrégé 
des Facultés de médecine et des Facultés 
mixtes de médecine et de pharmacie (sec- ‘ 
tion d’Ophtalmologie)' sera ouvert à Paris 
eu mars 1926. 

Pourront seuls y prendre part, les can¬ 
didats admis, suivant l’arrêté du 12 avril 
1923, à prendre part au concours qui s’est 
ouvert à Paris pour les sections d’ophtal¬ 
mologie le 29 mai 1923. 

Les registres d’inscription seront ouverts 
dans les Académies quatre mois avant la 
date fixée pbur les épreuves. Us resteront 
ouverts pendant 2 mois. 

En s’inscrivant, chaque candidat désigne 
la Faculté pour laquelle 11 se présente. 

Les règles déterminant 1-es épreuves, leur 
notation, l’admissibilité et l’admission, ia 
désignation -et le fonctionnement du jury 
sent celles qui ont été fixées par lés' arrêtas 
des 7 novembre- et 19 décembre 1922, 'com¬ 
plétés par -l’arrêté du 15 janvier 1923, pour 
les concours .d’agrégation de médecine Je 
1923. 


































Pour 1925-1926 


A LA FACULTÉ D’ALGER 

Sont chargés, pour l’année scolaire 1925- 
1926, des enseignements ci-après désignés, les 
agrégés dont les noms suivent : 

MM, .Lombard : Pathologie externe. — 
Aubry : Pathologie interne. — Porot : Patho¬ 
logie interne et pathologie, générale. — 
Laffont : Accouchements. — Portes : Chimie 
minérale. 

M. Ferrari, docteur, en médecine, est .char¬ 
gé, pour l’année scolaire 1925-1926, des fonc¬ 
tions d’agrégé et d’-un cours d’anatomie des¬ 
criptive. 

Sont chargés, pour l'année scolaire 1925-1928, 
des cours ci-après désignés : 

MM. 

Hérail, professeur. — Thérapeutique (cours 
semestriel, 2 heures par semaine). 

JM.üsso, professeur. _ Législation et. déon. - 
tologi-e pharmaceutiques (cours semestriel,- 
1 heure par semaine). 

Maillard, professeur. — Chimie pathologi¬ 
que (cours semestriel, 1 heure par semaine). 

Fourët, docteur en médecine. — Stomato¬ 
logie (cours semestriel, 2 heures par se-- 
maine). 

,, Wùnschendorff, chef de travaux. .— Toxi¬ 
cologie (cours semestriel, 2 heures par se¬ 
maine). 

Mélis, chef de travaux. — Pharmacie 
: galénique (cours semestriel, 3 heures par 
semaine). 

Sont chargés, pour l’année scolaire 1925-1926, 
des conférences ci-dessous désignées : 

MM. 

Laffont, agrégé. — Obstétrique (élèves sa- 
:gès-femmes, 2° année) [cours annuel,'2'heu¬ 
res -par semaine). 

Fuster, docteur en médecine. — Anatomie 
physiologique et pathologie élémentaire (élè¬ 
ves sages-femmes, l re année), jcoürs annuel, 2 
heures par semaine[. 

■M. Montpellier, docteur en médecine, est 
chargé,' pour l’année scolaire 1925-1926, des 
fonctions de chef de travaux d’anatomie pa 
htholôgique. 

A LA FACULTÉ DE ' PARIS 

Sont chargés, pour l’année scolaire 1925- 
1926, des enseignements ci-après désignés, les 
agrégés dont les noms suivent : 

M;M, Rouvière : Anatomie. — Hovelaque : 
Anatomie. — Israels de Jong : Anatomie 
pathologique. — Blanehetière : Chimie. — 
Champy •„ Embryologie. — Duvoir : Méde¬ 
cine légale. — Ese-aPe : Obstétrique. — 
Metzger : Obstétrique. — Joyeux : Parasito¬ 
logie. — Garnier : Pathologie expérimentale 
et comparée. — Flessmger : Pathologie mé¬ 
dicale. — Chiray : Pathologie médicale. — 
Abrami : Pathologie médicale. — Basset : 
Pathologie .chirurgicale. —--Mouré : Patholo¬ 
gie chirurgicale. — ' Cadfenat : Pathologie 
chirurgicale. — -Binet : Physiologie. — Har- 
vier : Thérapeutique. — V-ern-e : Histologie' 
— Vand-escal : Enseignement théorique aux 
élèves sages-femes. 

Sont chargés, pour l’année scolaire 1925-1926, 
des cours ci-ap-rès désignés : 

MM) Fr-ey, docteur en médecine : Stomato¬ 
logie. — Mauclaire, agrégé libre : Chirurgie 
orthopédique. 

A LA FACULTÉ DE BORDEAUX 

MM.. Princeteau : Anatomie'(2° année). — 
Carl-es : Thérap-eutiqus ex pharmacologie. — 
Péry : Enseignement des élèves sages-fem¬ 
mes (l ro année). — Faugèr-e : Enseignement 
des élèves sages-femmes (2° année). — De- 
launay : Physiologie. — Dupérié : Patholo¬ 
gie générale. — Leuret : Pathologie interne 
(3« année). — Mich-eleau : Sémiologie médi¬ 
cale (l ro année). — Creyx : Pathologie inter¬ 
ne (-D année). Lacoste : Histologie -(l re 
année). _ rentières : Sémiologie oculaire 
(4»- et 5° année), 

A LA FACULTÉ DE LILLE 

MM. Gérard (George-s) : Anatomie. — 
Ing-elrans : Pathologie générale. — Leclerc : 
Médecine sociale et accidents -du travail. — 
Duhot : Pathologie interne. — -Comb-emale -, 
Physiologie. — Paquet, : Accouchements. — .- 
Deilanoy : Pathologie -externe. 

A LA FACULTÉ DE LYON 

MM. Garin : Zoologie. — Chali-er.(André) : 
Pathologie chirurgicale. — Roubier : Patho¬ 
logie médicale. ,— Trill-at : Accouche¬ 
ment. -— Nogier -, Physique pharmaceutique. 
— Thévenot (-Lucien) : Bactériologie clini¬ 
que. — Piéry •. Hydrologie thérapeutique. 

A LA FACULTÉ DE MONTPELLIER 

MM. Galavle-lle : Pharmacologie. — B-ou- 
det : Clinique des maladies des vieillards. — 
Giraud : Hydrologie et climatologie. — Ri¬ 
che : Clinique pr-opédeutiqu-e chirurgicale. — 
Etienne : Pathologie -externe. — Margaret : 
Clinique de maladies syphilitiques et cuta- 
••• liées. — Lapeyre : -Pathologie .-expérimentale. 

A LÀ FACULTÉ DE STRASBOURG 

M.; Simon : Pathologie, externe. 

A LA FACULTÉ DE TOULOUSE 

MAI. Ducuing : Pathologie ext-ern-e. — Cor¬ 
se : Médecine opératoire. — Garipuy : Obsté- 
trique. — Dieulafé : Anatomie - ■ topograplii. , 
que. — Nanta : Dermatologie. — Romie u : / 
Histologie. — Laporte : Pathologie interne. 

■— M“ e Condat .- Pathologie générale et.ex¬ 
périmentale. 1 


Agrégés chargés des fonctions de chefs de 
travaux pour 1925-1926 : 

A LA FACULTÉ DE BORDEAUX 

MM. -Labat : Chimie et pharmacie. — Mu- 
ratet : Anatomie pathologique. — Mauriac -■ 
Bactériologie. — Sigalas (R.).: Parasitologie 
et conférence de -zoologie. — Vïl-l-emin : Ana¬ 
tomie et conférence d'anatomie. 

A LA FACULTÉ DE LILLE 

MM. Bédart : Phÿsiûl-ogi-e. — Deb-eyre : 
Histologie. — Gérard (Maurice) : Médecine 
Opératoire. — P-ellissi-er : Anatomie pathologi¬ 
que. — Morvillez : Pharmacie. — Olivier : 
Anatomie. 

A LA FACULTÉ DE LYON 

MM. Barrai : Chimie minérale. — Leuli-er : 
Matière médicale. — Florence : Chimi,e orga¬ 
nique. — Noël : Histologie. — Savy : Anato¬ 
mie pathologique. — Mazel : Médecine lé¬ 
gale. -— -Bonnet (Paul) : Chirurgie opératoire. 

A LA FACULTÉ DE MONTPELLIER 

MM. Turchini : Histologie. — Remarque : 
Physique. — Delmas (Paul) : -Obstétrique. — 
Cabannes : Histoire naturelle. — Delmas 
(Jean) : Anatomie. 

A LA FACULTÉ DE NANCY 

MAI. Robert : -Chimie. -i_ Thiry : Pàrasi- 
• tologie et histoire naturelle. — Mathieu : 
physiologie. — -Lamy : Physique. — -Muté! : 
Anatomie. — Watrin : Histologie. — Cornii : 
Anatomie pathologique. 

A LA' FACULTÉ DE TOULOUSE 

MM-, Afoog : Chimie. — A'Iaurin : Pharmn- 
cie. — Escan-de : Physique -pharmaceutique. 

— Valdiguié : Chimie biologique. — Tapie 
(Jean) : Hygiène. — Miginiac : Aléd-ecine opé¬ 
ratoire. — Clermont : Anatomie. 

Sont nommés, pouf l’année scolaire 1925- 
1926, chefs de travaux aux Facultés de méde¬ 
cine et Facultés mixtes de médecine et ne 
pharmacie ci-dessous désignées : 

A LA FACULTÉ DE BORDEAUX - 

-AliAI. Beylot : Histologie. — Soulé : Physio¬ 
logie. — De." Coquet :• Chimie biologique. — ' 
Fourment : -Botanique -et matière médicale. 

A LA FACULTÉ DE LILLE 

MM. Demeure : Physique. — Louis : Chi¬ 
mie minérale. 

A LA FACULTÉ DE LYON 

MM. Cimnoz : Physique biologique. — 
Fouillouze : Pharmacologie^— Imberi : Thé¬ 
rapeutique. — Al 1!a Bellion : Physiologie. — 
MM. Massia : Parasitologie. — Dufourt : Mé¬ 
decine expérimentale. 

A LA-FACULTÉ DE MONTPELLIER 

MAI. Pose, docteur en .médecine : Anatomie 
pathologique. — Cristol, docteur en méde¬ 
cine : Chimie biologique. 

A LA FACULTÉ DE NANCY 

M. Simonin (Pierre) : Pathologie expéri- 
| mentale. 

A LA FACULTÉ DE -STRASBOURG 

MM. Oberling : Anatomie pathologique. — 
i Vinfeinberger : Embryologie -et tératologie. 

— Lévy (A.) : Clinique dentaire. — Hecker : 
Anatomie. — Simonin (Camille) : Médecine 
légal-e. — Holtzmanh : -Bactériologie. 

A LA FACULTÉ DE TOULOUSE 

MAI. Constantin : Physiologie. — Pujol : 
Anatomie pathologique. — Roques : Zoolo¬ 
gie médicale et parasitologie. — Riser : Mé¬ 
decine légale. 

Sont délégués dans les fonctions de chef 
de travaux pour l’année scolaire 1925-1926, 
dans les Facultés de médecine et les Facul¬ 
tés mixtes de médecine et de pharmacie ci- 
après désignées : 

A LA FACULTÉ DE LILLE 

MM. Cordonnier : Médecine légale. — Bar- 
tie-r : Chimie organique. 

A LA FACULTÉ DE LYON 

M. Gallois : Anatomie. 

A LA FACCULTÉ DE STRASBOURG 
M H ° Le Breton : Physiologie. 

A LA FACULTÉ DE TOULOUSE 

M. Brustier : Chimie. 

Sont chargés, pour l’année scolaire 1925- 
1926, de la direction des travaux pratiques 
dans les Facultés de médecine et les Facultés 
mixtes de médecine et de pharmacie ci-aprèf 
désignées : 

- A LA FACULTÉ DE BORDEAUX 

MAL Caries, agrégé : Pharmacologie. — 
Dalaunay, agrégé : Hygiènè. 

A LA FACULTÉ DE LILLE 

M. Vullien : Maladies mentales. 

"a LA FACULTÉ DE STRASBOURG 

•M. Fontes : Chimie biologique. 

A LA FACULTÉ . DE TOULOUSE 

M. Sonia, agrégé : Pharmacologie. 

(La suite au prochain numéro) 
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Ampoules — Sirop 


A MARSEILLE 


Ecole duplication du Seruice de Santé 
dos Troupes Coloniales du Pharo 


•Les résultats du concours de classement 

-Le concours de. classement de -sortie des 
élèves de l’école -d’application d-u service de 
santé des- troupes coloniales vient de s-e ter¬ 
miner brillamment, prouvant, une fois de 
plus, s’il était, nécessaire d-ë le démontrer, 
J a haute- valeur du personnel enseignant et 
l’excellente culture -scientifique des élèves 
.du cette, école, -qui fait à. notre ville le. plus 
grand honneur. 

La jeune phalange 'des aides-majors, qui 
vont, cl’ici quelques semaines, commencer la 
vie coloniale, apporteront à l’exercice de 
leur apostolat, parmi la population si di- 
' verse de nos possessions lointaines, le- 
mêrne ' esprit de conscience, d’.abnégaticn, 
de labeur et de dévouement qui a consacré 
li mémoire d-e leurs aînés -et ils continue¬ 
ront les traditions, d-ei.cë- corps d’élite, à qui 
on demande tant et à qui on donne si peu. 

AI. 1e- médecin-inspecteur général Emily, 
délégué" par M,. le ministre d-e la guerre, k. 
la présidence des jurys d’examens, a- dit, 
en quelques paroles d’affectueuse Bienveil. 
lance, aux professeurs -et- aux élèves, toute 
Sa satisfaction du labeur, accompli et ses 
espoirs pour chacun d’un avenir heureux. 

Puis a eu lieu la proclamation des résul¬ 
tats du concours. 

Voiei, par ordre de -mérite, le classement 
d-e sortie des officiers, élèv-es de l’école : -~ 

Ligne médicale : 1. Farinaud, 2. Doroll-e, 
3. Montagne, 4. Guilliny, 5. Huard, 6. Af.ar- 
'neff.e, 7. Dumas, 8. Le Rouzie, 9. Coléno, 10. 
Germain, il. Sanner,, 12. Aloutestruc, 13. 
Chambon, 14. Hérivaux, 15. Malva], 16. 
Prziemski, 17. Husson. 18. Yarneau, 19. 
Quéré, ao. -Pons, 21. Duffaut, 22. Etienne, 
23. Leroy, 24. Qu-einnec, 25. -Brobant, .26 
Alain, 27. Picot, -28. de Gourion d-e Pontou- 
raud-e, 29. Marion, 30. Nas de Tôurris, 31. 
de Palmas, 32. -Af'azurier, 33. Ott, 34. Basile, 
35. Muraine 36. Delassiat. 37. B-oui-sson, 38. 
Digne, 39. Sarnson, 40. Robert. 


Médailles d’honneur des Épidémies 


AIédaille de vermeil / 

Al. Nguyen Si Dung, médecin auxiliaire'’ 
de l’assistance médicale indigène' en Annam. 

Médaille d’argent 

M-, Beaugeard, interne à l’hôpital Saint- 
Louis, à Paris. 

M. Mabille (P.), externe - à l’hôpital des 
Enfants-iVlalade, à Paris. 

AI. Alphand, médecin de l’assistance mé¬ 
dicale indigène en Afrique occidentale fran¬ 
çaise. 

M. Aleydieu (Albert), médecin chef de sec¬ 
teur de prophylaxie au Gabon. 

AI. Le Saint (Jean), médecin chef de sec¬ 
teur de prophylaxie au Moyen-Congo. 

M. Urvois (François), médecin-chef de. 
secteur de prophylaxie (Oubangui-Chàri). 

AI. Le Hur, médecin-major de 2 8 classe 
des. troupes coloniales.. 

' M. Pinaud, médecin - chef -du service de 
santé de la colonie du Niger. 

Médaille de bronze 

M. Maître, externe à l’hôpital général de 
Dij-on. 

Al. Gerbault, interne aux - hospices 1 civils 
d-e Nan-cy. 

AL Gagn-ièr-e, -externe à l’hôpital de la 
Croix-Rousse, à Ly-on. 

AI. Mouriquand, médecin des hôpitaux à 
-Lyon. ^ 

Allie Dr-eyfus-Sée, interne à l'liôpital 
Trousseau, à Paris. 

1VI. Régnault (R.), externe à l’hôpital 
Trousseau, à Paris. 

Al. Janvier (L.), externe à l-’hôpital Trous¬ 
seau, à Paris. 

Ai. Roulin (G.), externe à l’hôpital des En- 
fauts-Alalades, à Paris. 

M. -Jam-et (L.), externe à l’hôpital des En- 
fants-Malades, à Paris. 


La femme et la fille du doyen 
de la Faculté de médecine de Nancy 
grièvement blessées par une auto 


Le doyen de la Faculté de médecine de. 
Nancy, Al. Spillmann, accompagné de sa fem¬ 
me- et de sa fille, en villégiature à Saint-Lu¬ 
naire,- se promenaient le soir, quand une- au¬ 
to, conduite par le'-chauffeur Sfambert, .rou¬ 
lant à grande vitesse,- ffôla le trottoir 1 sur le¬ 
quel se trouvaient. les promeneurs ; Mme 
Spillmann a été grièvement blessée à un pied;. 
Mlle Spillmann a été atteinte à la tète et-60n 
état est inquiétant. ; Al. Spillmaiïn est indem- 


LE MOUES MEDICAL 


Naissance 

Le docteur et.AIrçie Périneau sont heu¬ 
reux d’annoncer la naissance de leur troi¬ 
sième enfant, Michel. Deauville, 9 août. 

Mariage 

Nous avons appris*le récent mariage de) 1 
Mme Marthe Deregnaucourt, fille de AI. 
Edouard Boulanger-Dausse, le fabricant 
bien connu de spécialités pharmaceutiques, 
avec le docteur Hector Busquet, professeur 
...agrégé .à la Faculté de Médecine de P-aris. ■ 

Nécrologies 

On annonce.-de Lille, la mort de Mme ; 
Henri Desplats, née Grandgeorge, veuve 
du docteur Henri Desplats, ancien doyen 
de la. Faculté libre de médecine de Lille, 
décédée en son domicile, le 29 juillet 1925. 
Cet avis tient lieu de f&ire-part. 

Mme Rossigneux, M. et Mme Victor 
Hicquet et leurs enfants, Mme Gaston De- 
létang et son fils -ont la douleur de faire 
part de la mort de M. le D r Rossigne'ux-,.) 
décédé subitement à Bagnères-de-Luchon, 
Je 3 a-oût Los -obsèques ont été célébrées 
en l’église de Huchon. L'inhumation aura 
lieu ultérieurement dans le caveau de~fà- 
mille, au Cateau (Nord). Prière de consi¬ 
dérer le présent avis connue faire-part. 

M. F-ony Robert Dragicsevics, le docteur ' 
et Aime Pierre S-onnié-M-oret font part de 
la m-ort de Aime veuve Dragicsevics. Les 
obsèques auront lieu dimanche 16 août 
en la basilique de Sainte-Clotilde. Le pré¬ 
sent avis’tient lieu de faire-part. 

Mme IL. Fourgous, le docteur et Aime 
Marcel Fourgoüs, AI. Charles Fourgous, 
avoué à la cour d’appel de Riom, et Aime C. 
Fourgous, M. Louis Fourgous, ont la dou¬ 
leur de faire part du décès de M. Henry 
Fourgous, ancien avoué à la cour d'appel 
de Riom, pieusement décédé le 1er août 
1925, à Moznc, près Riom. Le présent avis 
tient lieu de faire-part. 

Le docteur Bacquelin, médecin radiolo¬ 
giste à Nevers, vient de mourir des suites 
d'une radiodermite contractée dans la pra¬ 
tique d'e son art. Il laisse un-e veuve et six- 
enfants. 

On annonce le décès de Mme Ernest Rou- 
cayrol : de la part du docteur Ernest R-ou- 
cavrol, du docteur et de Mme Alar-cel Küss. 

Le docteur et Mlles Rouffiac font part, du 
d-écès de leur mère, Mme veuve Rouffiac, 
née Thérèse Driard. Cérémonie religieuse 
à Roanne, inhumation â AIoret-sur-Loing. : 


Le dévouement médical 


Est-il bien utile de rappeler encore une 
fois que les membres du corps médical 
n’hésitent jamais à faire preuve de dévou- 
ment et d’ahnégati-on ? Et cependant à 
côté’de tant d'attaques nettement tendan¬ 
cieuses dont nous sommes victimes de la 
part du grand public, n’est-il pas touchant 
de montrer quand l’occasion s’en présente, 
que nos jeunes camarades sont prêts à 
continuer les grandes traditions médicales)- 
Nous voulons citer aujourd’hui les deux- 
faits récents qui viennent de se passer 
clans les hôpitaux de Bordeaux, où deux 
externes des hôpitaux, Estradère, fils de 
M. le D r Estradère, de Talence, et Fon¬ 
taine, élève de l’Ecole de santé de la Ala¬ 
rme, n’ont pas hésité, le premier même à 
plusieurs reprises, à donner leur sang avec 
.courage pour sauver des malades en état 
d’anémie grave. 

Le fait, bien que fréquent, mérite d’être 
signalé, car il fait honneur aux médecins);, 
et aux étudiants, surtout dans notre épo¬ 
que d’individualisme à outrance. 


NEO-COLLARGOL 

du Docteur MARTINET 
Ovules (MÉTRITES - Pilules (EKTÉRITES) 
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Ij-A. MÉDECINE EIXT CARICATURE 



Le Docteur Tronchin, l’un des plus célèbres médecins du XVIII e siècle, visitant sa clientèle. 
Cette gravure anglaise est extraite d’un opuscule sur « La médecine en caricature », par 
Cabanès, luxueusement édité par les Laboratoires Longuet. 


DE TOUS ET DE PARTOUT 


fiommenl on pourrait taire bénéficier les 
laboratoires sans ressources du succès 
des iournees médicales 

Nous recevons la lettre suivante que 
,nous considérons comme capable de 
donner aux organisateurs des fournées 
médicales qui ont tendance à s'organi¬ 
ser, un peu i partout , une suggestion di¬ 
gne d'être retenue. 

' Nul n'ignore la « grande pitié des LABO¬ 
RATOIRES DE FRANCE ! » Elle est telle 
qu'on en fut réduit à quêter, pour ■ eux,, 
aans la rue. Tout le Corps Médical sait 
que les Laboratoires de Faculté de provin. 
ce, notamment, manquent d’argent pour 
les achats d’appareils nécessaires aux ex¬ 
périmentations et aux recherches et que, 
de ce fait, les travaux physiologiques, chi- 
Kques, thérapeutiques, etc., se trouvent 
lamentablement entravés ou même com¬ 
plètement .empêchés. Ne revenons donc pas 
sur ce sujet tant rebattu. 

Eh bien ! il y aurait pourtant un moyen 
de parer, dans une certaine mesure, à cet¬ 
te, lâcheuse et humiliante pénurie, d’argent 
de nos Laboratoires. Nos lecteurs savent 
te succès qu’on remporté depuis 2 ans, ies 
diverses Journées Médicales, grâce à la 
•dpurageusé initiative de quelques confrè¬ 
res, dans plusieurs Facultés de province. 
Ils savent aussi, qu’à l’occasion de ces 
‘Journées, qui attirent dans les villes de 
Facultés un nombre considérable de con- 
Ifrèrcs de la région et même de Paris' les 
fabricants de spécialités louent, à des ta¬ 
rifs respectables, des stands où ils expo¬ 
sent leurs différents produits : excellente 
Ipublicité car, ces stands, situés aux alen¬ 
tours des salles de conférences et de cours, 
-reçoivent fatalement de . nombreux, visi¬ 
teurs ; les fabricants, ou leurs représen¬ 
tants, ont ainsi.l'occasion de soumettre au 
Corps Médical leurs spécialités, de 
F » échantillonner » copieusement et de- 
lui donner toutes explications désirables 
sur leurs indications thérapeutiques, leur 
originalité et leurs raisons d’existence. 

. La portée de cette publicité a été immé¬ 
diatement saisie par l’élite de nos labora¬ 
toires et chaque nouvelle série de Journées 
Médicales voit considérablement s’étendre, 
en surface et en quantité,- le nombre de 
ces stand» 

Pourquoi donc la Faculté n’assumerait- 
|èllc pas elle-même l'établissement de ces 
ptaiids, puisqu'elle, prête les locaux ? Pour¬ 
quoi ne s’eutendrait-elle' : pas avec un en¬ 
trepreneur en tapisserie pour assurer la 
|»iise en état des stands ? Elle aurait peu 
de frais, et en revanche, quels bénéfices, si 
elle touchait intégralement le montant des 
^locations effectuées, qui oscillent ordinaire¬ 
ment entre 80 et 100 francs le mètre carré. 

Sachant que le produit des locations irait 
à- ladite Faculté, les spécialistes tiendraient 
certainement à coeur de concourir dans 
une plus large mesure au succès des Jour - 
'nées Médicales, assurés que leurs dépen¬ 
des contribueraient à doter les laboratoires 
de ressources' nécessaires et suffisantes 
pour pouruivre les -recherches et les tra¬ 
vaux — dlont ils sont, d’ailleurs, souvent 
les premiers à bénéficier en les vulgarisant 
par la suite dans la pratique thérapeutique 
courante. - 

le donne cette suggestion pour ce qu’elle 
vaut. Je la crois cependant aisément réa¬ 
lisable, susceptible de donner facilement 
d’appréciables ressources à nos Laboratoi¬ 
res provinciaux, et digne de tenter le dé¬ 
vouement et le zèle des promoteurs en 
France des « Journées Médicales ». 

G. 


La Médecine au Palais 


Une affaire d’avortement 


La première brigade mobile vient d’arrêter 
à Bpaumont-sur-Oise la veuve Berthon, cour¬ 
tière en pharmacie, demeurant dans cette 16- 
rcallté. inculpée de s’être livrée à des ma- 
pj ôvres criminelles sur plusieurs femmes de 
la région de, - Viarmes, Asnières-sur-Oise, 
Creil, Nogent-sur-Oise et Beaumont-sur-Oise. 

Un pharmacien habitant Paris serait éga¬ 
lement. compromis dans cette affaire, La veu¬ 
ve Berthon a été mise à la disposition de M. 
Durand, juge d’instruction à Pontoise, qui 
Va fait écroùèr â la prison de cette ville.. 


OPOCALCIUm 

GUERSANT 
RECONS T! TU AN T PHYSIOLOGIQUE 


Le Conseil général de la ' Seine, confor¬ 
mément aux conclusions d’un rapport 
de' M. -Paul Fleürot, au nom de la 3 e Com¬ 
mission vient dé'. prendre : 1° ' une 4é‘i- 
bération supprimant l’emploi de médecin, 
chef de /service" non chargé- de la 
direction à . la colonie familiale d’alié¬ 
nés d’Ainay-le-Château (Allier), dès que le 
titulaire sera pourvu d’un autre poste ; 
une délibération . par laquelle les traite¬ 
ments du médecin directeur et' du mëdecirt- 
ehef dé' service -sont -respectivement . ^aug¬ 
mentés de 5.950 francs et de 1.-264 fr. 67. 

M. Rëcliou, agrégé, est nommé, à comp¬ 
ter du l or novembre 1925, professeur d’élec- 
troradiologie et . clinique d’électricité mé 
dicale, à la Faculté de Bordeaux. 

M. Sigaias, ' professeur de physique phar¬ 
maceutique, -est : nommé, à comoter du 1 er 
novembre 1925, professeur de physique mé 
dicale et pharmaceutique, â. la Faculté d-; 

Bordeaux, 


Le Comité du Congrès de. Pédiatrie qui se 
tiendra à Saragosse du 5 au 10 octobre in¬ 
vite les pédiatres français a y participer. 
Malheureusement la réunion, à la même 
date, du Congrès de Chirurgie et du Con¬ 
grès d’Orthopédie empêchera l.a plupart des 
Français de s’y rendre. •_ 

La chaire de physique pharmaceutique 
de la Faculté de Bordeaux est transformée 
en chaire de physique médicale et pharma¬ 
ceutique. 

M. Théîtenbt, agrégé,..est chargé, pour' le 
second semestre de l’année scolaire 1924- 
1925, d’un cours ■ Complémentaire (2 "heures 
par -semaine) d’anatomie topographique, à 
la F.aculté de Lyon. 

M. Escat, agrè.gé, est. nommé, à compter 
du 1 er novembre 1925, " professeur d’oto- 
rhino! aryngolôgie, à la Faculté de Tou¬ 
louse . (fondation de l’Université), chaire 
nouvelle. 


Sirop de DESCHIENS 


à l’Hémoglobine vivante 


OPOTHÉRAPIE HÉMATIQUE Totale R 


Migraines - Névralgies - Douleurs nerveuses 
Régies douloureuses 



TREPARSOL 


LECC& et FERRAND, 6 b ls , rue de Rouvray, Neuilly-sur-Seine 


FÉLAMINE 


SAND0Z” 


Association de l'acide cholique. pur. et de ■ l'hèxaméthylène-têtramine 

Lithiase — angiocholites — insuffisance hépatobiliaire 
COMPRIMÉS DRAGÉIFIÉS: 2 A 8 PAR JOUR 

Produits SANDOZ, 3 et 5, rue de Met* PARIS. 

DÉPÔT GÉNÊKAL : Usine des Pharmaciens de France, 125, rue de Turenne. 


Le programme du Congrès de Gynécologie 
ei d’onstétrique gui aura lieu le r ocioüre 
prochain 


.Le Congrès- de l’Association des gynécolo¬ 
gues et obstétriciens de langue française se 
tiendra à Paris, les 1 er , 2, et 3 octobre 1925, 
à la Faculté de médecine, sous la présiden¬ 
ce-de M. le docteur Siredey, médecin bond- ■ 
raire des hôpitaux de 'Paris. 

: Les questions mises à Fordre du jour sont’ 
le.s suivantes- : 

1° « Les fonctions biologiques du corps 
jaune et de la glande interstitielle de 
l’ovaire », rapporteur. : \I.- Schickelé (de 
Strasbourg). 

-, 2° « Les tumeurs Incluses du ligament 
large ». .Rapporteurs :. MM. Forgue. (de 
Montpellier) et Grousse' t-éë Bruxelles). ' 

3° « 'Indications de pelvitomies ». Rappor¬ 
teurs MM. Rossier (de Lausanne) et Le 
Lorier (de Paris). 



le plus 

ACTIF 


le plus 

AGRÉABLE 


le plus 

MANIABLE 

des 

SÉDATIFS 

NERVEUX 

R. C. Seine N* 147.023 


SANTAL 

MONAL 


LUCH0N 

CAPITALE de 

l’EMPIRE du SOUFRE 

(Prof' Landouzy) 

629 m. d’altitnde, au Centre des Pyrénées 

SEINE des SOLFIÉES sodiques 

(60 sources de 26 à 66 ) 

Compte parmi 

Les PLUS RADIOACTIVES du MONDE 

(Bull. Acad, des Sciences, oct. 1920) 

Affections de la OOROE (humages naturels) 

de la PEAU - des ARTICULATIONS 

STATION D’ENFANTS 

Saison du 15 Mai au 1" Novembre 

Toutes demandes de renseignements à 
D' R.MOLINBRY, Directeur technique, Institut 
Physiothérapique de LUCIION. j 


BROMIB 1 A 

BATTLE & C° 

L’ Hypnotique par Excellence 


TRIDIGESÏWEDAUOZ 

GRANULÉE 




























































institut de médecine coloniale de la Faculté 
de médecine de Paris 


L’Institut de Médecine Coloniale a éteafcrêé 
(pour donner aux médecins français et étran¬ 
gers un enseignement théorique et pratique 
des maladies tropicales. 

La session de 1925 commencera le 5 octo¬ 
bre et sera terminée le 18 décembre. 

A la fin des cours de la session, les étu¬ 
diants subissent un.exâmén en vue du di¬ 
plôme de « médecin colonial de l’Univer¬ 
sité de Paris ». Les examens auront lieu du 
19 au 23 décembre. 

L’enseignement est à la fois, théorique, 
pratique ét clinique. - 

L’enseignement théorique consiste en le¬ 
çons didactiques faites dans les amphithéâ¬ 
tres, les laboratoires de la Faculté ou les 
hôpitaux 

L’enseignement pratique comporte des 
exercices et manipulations auxquels les élè¬ 
ves sont individuellement exercés. Us ont 
.lieu dans les iaboratoires^de la Faculté. 

L’Institut possède trente microscopes à im¬ 
mersion, dont vingt offerts par l’Oriion Co¬ 
loniale Française. Ces microscopes sont mis 
à la disposition dés élèves. 

L’enseignement clinique est donne à l’hô- 
pital Claude-Bernard (siège de la clinique 
des maladies contagieuses, porte d’Aubervil- 
liers), à l’hôpital Saint-Louis, à l’Hôtel-Dieu 
et à l’hôpital Pasteur (25, rue Dutot). 

Sont admis à suivre les cours de l’Institut 
de Médecine Coloniale : 

1° Lès docteurs en médecine français ; 

2° Les étrangers pourvus du diplôme de 
doctorat universitaire français, mention : 
. médecine ; 

3° Les docteurs-étrangers, pourvus d’un 
diplôme-médical étranger admis par la Fa¬ 
culté de Médecine de Paris -, 

4» Les étudiants en médecine 'des Facultés 
françaises pourvus de sëize inscriptions, sans 
distinction de nationalité ; 

5° *Les internes'en médecine des hôpitaux, 
à quelque degré qu’ils-soient de leur scola- 


Gours de perfectionnement de Dermatologie 
et maladies vénériennes 

sous la direction de M. le Prof. Jeanselme 


Le cours "complet de Dermatologie çommen- 
cera le 5 octobre 1925: 

Le cours complet de Vénéréologie commen¬ 
cera le 2 novembre 1925. 

Le cours dê thérapeutique dermatologique 
le 30 novembre 1925. • . 

Un droit d’inscription pour 1 chaque cours 
est de 150. francs. 

Un programme détaillé sera envoyé sur de¬ 
mande. 

Lès cours auront lieu au Musée de l’Hôpi¬ 
tal Saint-Louis et à l’Amphithéâtre de la Cli¬ 
nique (Salle Henri-TV), 40, rue Bichat (10®), 
'Paris. 

Iis seront complétés par des examens de 
malades, -des démonstractions d& laboratoire 
(tréponème, réaction de Wassermann, bacté¬ 
riologie, examen £t cultures des teignes et 
mycoses, biopsie," etc...) de Physiothérapie 
(électricité, rayons X, haute fréquence, air 
chaud, neige carbonique, rayons "ultra-violets, 
finsenthérapie, radium), de Thérapeutique 
(frotte, scarifications, pharmacologie), etc... 

Les cours auront lieu tous les après-midi, 
de 1 heure 30 à 4 heures et les matinées, se¬ 
ront réservées aux Polycliniques, visites des 
salles, Consultations externes, ouvertes dans 
tous les services aux élèves. Un certificat se¬ 
ra attribué aux assistants à la fin des cours. 

On s’inscrit au secrétariat- de la Faculté de 
Médecine, rue" 1 de l’Ecole-de-Médecme (gui- 
( chet 4). 

Pour tous renseignements, s'adresser à M. 
Burnier, Hôpital Saint-Louis (pavillon Ba¬ 
zin). 


PETITES NOUVELLES 


. M. Weiss, professeur de physique biolo¬ 
gique à la Faculté d® Strasbourg est nom¬ 
mé pour trois ans doyen de -la Faculté de 
Strasbourg. — M. Mercklen, professeur de 
clinique médicale à la même Faculté" est 
nommé assesseur du doyen. 


Les dames sont admises, Si elles se trou¬ 
vent dans l'une ou l’autre des conditions 
ci-dessus. 

Droits à verser : un droit d’immatrlcuia- 
tion, 60 francs un droit de Bibliothèque, 10 
francs ; droits de laboratoires (pathologie 
expérimentale, parasitologie, bactériologie 
cliniques, etc.) 550 francs ; deux exâmens 
gratuits. • 

, Conditions d’admission : Les inscriptions 
sont reçues au Secrétariat de la Faculté, à 
partir du 15 septembre, tous les jours, de 
midi à 3 heures. Les. titres et diplômes et, de 
plus, pour les étrangers, l’acte de naissance 
devront être produits au momént de l’ins¬ 
cription. 


La chaire d’hygiène et bactériologie de le 
Faculté de Lille est déclarée vacante. 


Infections aiguës MÉDICALES, CH1RUR GICA 1E 



Lab. CORTIAL, 10, rue Béranger, PARIS (3' 



’tpa/yyratduÇI): 




La 


Sanatorium do Château de Port-Neuf ► 

LA ROCHELLE) \ 

» 

- ' ► 

Les malades trouvent au Château ) 
de Port-Neuf le confort le plus * 
moderne dans un site agréable. ^ 
L’Etablissement est situé en-hor- y 
et il est entouré ^ 


•e de la r 
n immense parc très boisé. 


► 

Aucun Etablissement ne peut ^ 
être comparé au Château de Port- r 
Neuf par les avantages qu’il pré- W 
sente. C’est la cure idéale pour ^ 
les débilités, les anémiés, les ^ 
l fatigués, les convalescents de tou- y 
tes maladies. ^ 

Prix extrêmement modérés, in- £ 
férieurs a ceux de la plupart des T 
hôtels. ^ 

Pour tous renseignements, ^ 
écrire à M"" le D‘ RAYTON ) 
direct.-propriétaire, Château y 
de PORT-NEUF, La Rochelle ) 
(Charente-Inférieure), y 

I 


NE ROI N EL I 

Reconstituant par excellence 

Demander le Catalogue 118,FâubourgSîHonoré Paris 


SANATORIUM DE LA 

MALY 1 AIS 0 N 

des Docteurs ANTHEAUME et B0DR 

4, place Bergère, RUEIL (S.-et-O.) Tél.27 
TRAITEMENT 

des AFFECTIONS NERVEUSES 
des PSYCHOPATHIES 
et des MALADIES de la NUTRITION 

HI aliénés, ni contagieux Prix forfaitaire suis supplément 


INSUFFISANCE SÉCRÉTOIRE - BASTRITE - ENTÉRITE 

Prescrivez 

CRT H O - GASTR1NE 

Suif. - Phosph. - Bicar. - Citrate de soude 

NHIULI RATIONNELLE - SOLUTION LIMPIDE - Facile à Mr* 
ÉCHANTILLONS : Ubandoir. A. LE BLOND 
il, raa Gay-Luseac, PARIS (V-) 


ÉTABLISSENT THERMAL de 


POUGUES-les-EAUX 


(NIÈVRE) 


Station des Dyspeptiques, des Neurasthéniques, des Convalescents 

CASINO, THÉÂTRE, DAN Cl N G, TENNIS, FÊTES en PLEIN Al R, e 
Splendide Hôtel et Hôtel du Parc administres par la Compagnie des Eaux de Pougues. 



60UTTK - BEUMATlSMfiS 

ATOPHAN-CRUET 

Ea cachets ou ceaiprimds d* l,S0 cgr. 

- Littérature et Échantillons : -- 

6, ru» du Pas-de-la-Mule, PARIS (3') 


Z)| Vous n’avez pas encore fait l(Zj 
lJ la vraie Zomothérapie Lj: 

si vous n’avez pas employé la 

ZOMINE 

qui est du t ^ Pr ° fas ' ur CHARLES RICHET 
Quarante muscu faire, cru, pur, sec et total, 
ols Plus actif que la viande crue 


« Va XOWYSY- tê^av te 
•• travaux. \abn<\ate A ?.. ta . 

„ \ n &catxons, permet àcreatiaet pi» 

o titpiement \a Tomothérapie 
L « ta\s\e et sntéfcke. 

« Va XONVVSV a kfc expêrôaetAte 
' SOU» t»a àvrecùon , ^ 

« uons!bte àe ma\a4e%. YWe refait \ea 
» muscles, enrichit \e sani, augmente 
• Ve poiàs « les lotces. 

" î ai àèmontréV efficacité itiàiscu- 
XaVAe de son action àana \e traité- 
1 ment àc* tuYsercuVoses et 4es états 
« fi anémie et àe dénutrition. 

« VaXONVWAYa sauvé et sau 
• vers Aes existences Viumames- 


e lE2 le tuberculeux gui prend 
de la ZOMINE, la peau et 
les muqueuses se rccolorent, l'état 
général s’améliore, l’appétit renaît. 
Puis, la fièvre s'atténue, la toux et 
l'expectoration diminuent, les ba¬ 
cilles de Koch deviennent plus 
i ou disparaissent. 


V 0 une S vé 


ansforipation 
tuberculeux, le 


ZOMINE : 
prétuberculeux, le: 
chétifs, les chlorotiques, 
les fatigués, les convalescents, les, 


Avec la ZOMIN! 


I canons du Proies* Charles RICHET.'. 



Les principes actifs et 

QUATRE KILOS 
de VIANDE de bœuf 

flacon de ÎOO gr. de 

“ZOMINE” 


efaites du muscle 





















































7 



ANTISEPTIQUE INTERNE 

DIURÉTIQUE 

DISSOLVANT DE L’ACIDE ÜRIQÜE 


Flèv as infectieuses — Grippe 
Voies biliaires et urinaires 
Rhumatismes, etc. 


BÏYTOUT et CISTERNE, 12, bout- St-Martin - PARIS 


R. C. Seine N° 54.394 



6. Ruë dAssas 

PARIS VII 


El 


AFFECTIONS 
STAPHYLOCOCCIQUES j 


"O 


"iWM,nn/r- 

2à3 cachets£par jour 


Furonculose 

anthrax 

acné 


Ligue nationale Française 

contre le péril uénérien 


La Conférence dé la syphilis héréditaire, 
organisée par la Ligue : Nationale ,Française 
contre le péril vénérien, se réunira à la Fa¬ 
culté de médecine .de .Paris, amphithéâtre 
Vùlpian, le lundi. 5 octobre 1925, à 10 heures, 
sous la présidence de M. le Fr. Jeahselme. 

L’ordre du jour de la conférence .comprend 
les questions suivantes .: 

1° « La syphilis héréditaire larvée » (rap¬ 
ports de MiM Lenedde, vLesné, Devra igné, 
Carie) ; 

2° « Traitement de la syphilis héréditaire 
du nourrisson et de la première enfance’ » 
(rapports de MM. Marcel Pinard, Lemaire et 
Péhu) ; 

3° « Traitement préventif de l’hérédo-sy- 
philis » (rapports de MSMl Milian, Lévy-Solal, 
Spillmann-et. Petgesj. 

La cotisation donnant droit à la publica¬ 
tion des rapports et du compte rendu des tra¬ 
vaux de la conférence est de quarante francs. 

Les adhésions doivent être adressées au 
directeur général de la Ligue, Docteur Si- 
card de Plauzolés, 44, rue de Lisbonne, 
Paris. 

Un banquet réunira les membres de la con¬ 
férence et les amis de la Ligue, le mardi 
6 octobre, à 20 heures, au Palais d’Orsay. 


Service de Santé militaire 


TABLEAU DE CONCOURS POUR LA 
LEGION D’HONNEUR 

Médecins de réserve 

MM.: 

1. Cathala 2. .Cahuzac ; 3. Jumelais ; 4i 
Schaeffer ; 5. Dotezac ; 6. Dasque ; 7. Mau- 
fetté ; 8. Hanus 9. Querneau ; 10. Monod; 
11. Belgrand 12. Gollon ; 13. Bonneau; 34. 
Gazalis ; 15.vMo.yzes ; 16. ■ Difemér..'; 17. Bloch; 
18. Ecluse - ; 19. iMioris ; 20. Bximsehwdg ; 21. 
Lalande ; 22. Coignierai ; 23. Desserve ; 24. 
Jourdan ; 25. rFavrot ; 26. Renard, : 27. Bréa- 
voine ; 28. SpTal ; 29. Ribls 30. Raynaud ; 
31 Michel ; 32. David ; 33. Fontaine : 34. Gen- 
dron ; 35. Portes, ; 36. Riquez ; 37. Gavailles ; 
38. Binet ; 39T L’Hote ; 40. Lafon ; 41. Dan- 
jean ; 42. Gazagnaire ; 43. Gadrean ; 44’. Clu- 
vel ; 45. Troussard ; 46. Defaunay : 47. De- 
lanoé ; 48. Franck ; 49. Moundlie ; 50. Mul¬ 
ler : 51. Servknt ; 52. Roger ; 53. Tournay ; 
54. Pallegoixf'55. Verdeaux : 56. Merle ; 57. 
Dufaur : 58. Richard ; 59. Martignon ; G0. 
Cambornac dil. Stevenin ; 62. (Massip ; 63. 
Martingay ; 64. Legrand ; 65. Berry ; 66. 
Arqpembourg ; 67. H-alphan ; 68. Boité ; 69. 
Guimbellot ;±. 70.' Vassedn ; 71. Monod ; 72. 
Guichard ; 73. Portret ; 74. Perron ; 75. Cou-, 
dray 76;. Ififre ; 77. Quesnel ; 78. Espagne ; 
79. Durand ; 80. Gauthier ; 81. Jorand ; 82. 
Sushielle-BenwUt ; 83. Coignet ; 84. Alphon¬ 
se ;~85.' Pennaftme ; 86. Denoyelle ; 87. Çhas- 
saing ; 88. Denobili ; 89. Pergola. 

... 1.^—— Mil . 


Cri nr UI|UT Hyperchlorydrie, 
ULLDEllUfll Dyspepsie», Gastralgies, 
ni II Ul Arthritisme, Lithiase», 

* UlflLlL *• Uricémie, Rhumatismes 
Echantillons : Laboratoires Alph. Brunet 

16, rue de Boulainvilliers, PARIS (XVP) 

R. C. Seine 171-544 


Les derniers livres parus 


BAREME à l’usage des .médecins- praticiens 
pour l’évaluation sommaire de l’incapacité 
partielle, et permanente en matière d’acci¬ 
dents du travail, par le D r Lucien Mayet, 
docteur ès sciences, chargé de cours à l’Uni¬ 
versité de .Lyon, médecin-expert près les tri¬ 
bunaux. — A. Poinat, éditeur. 

Ce petit livre _ dont une grande partie 
de l’édition s’est trouvée souscrite 1 d’avance 
— a été destiné par l’auteur à guider les pra¬ 
ticiens auxquels leurs clients victimes d’ac¬ 
cidents'' du travail, demandent quelques ren¬ 
seignements sur.'le degré de l’incapacité 
dont ils restent atteints. 

Clarté, concision, précision, schémas cha¬ 
que fois qu’il est utile de préciser .un angle 
d’ankylosé ou la valeur d’un .segment de 
membre, telles -ont été. les directives suivies. 
Elles traduisent le plan de l’ouvrage et indi¬ 
quent les Services qu’il rendra. 


LE SECRET DE LA VIE, V. Forbin, Editions 

Baudinière, 23, rue du Caire, 7 fr. 50. 

Collaborateur attitré de nos principales re¬ 
vues ; T « Illustration », « Sciences et Voya¬ 
ges », les « Lecturps pour tous », etc..., V. For¬ 
bin débutait comme romancier, il y a deux 
ans avec « Les Fiançées du Soleil », roman 
qui vient d’avoir le très rare et très enviable 
privilège d’être réédité, à New-York, pour l’en¬ 
seignement du français dans les collèges des 
Etats-Unis et du Canada. 

Son'nouveau roman est, comme le premier, 
d’ambiancè scientifique, ce qui est loin de 
nuire à l'intérêt passionnant du récit. « Le- 
Secret de là Vie » c’est ,un savant qui s’achar¬ 
ne à le surprendre et qui s’est exilé volontai¬ 
rement dans une île déserte des Antilles.. Ses 
expériences réussissent tant qu’elles ne 
s’exercent que sur des animaux qu’il peut ra- 4 
jeunir ou vieillir à ’ son gré. Mais lorsqu’il 
■voudra greffer la jeunesse sur un vieux nè¬ 
gre, le sujet expirera,, sous'son scapel .et la. 
déception l’acheminera vers la folie. 

Ce n’est là qu'ün très sommaire aperçu 
d’une œuvre étonnamment ;variée, riche en 
épisodes dramatiques ou poignantes. « Lé Se¬ 
cret de 1 la Vie » n’est-ce pas aussi le bonheur 
trouvé dans un amour partagé ? Et c'est ce 
secret-là que. .recherchent à leurj insu une 
jeune fille.« savante » et « athée » et un jeune 
homme « primaire » et « croyant » ? Franchi¬ 
ront-ils l'abîme qui les séparent ? Ce point 
d’interrogation tient le lecteur enJ haleine 
jusqu’aux, dernières lignes. 


touiiiHni» | 

aux principes utiles du G-TTX 
Spécifique de V Hypertension 
NON vaso=constricteur 



RÉGULATEUR du TRAVAIL du CŒUR 3 

Diurétique, Antialbuminurique, £ 
Antihémorragique (Ménopause, etc.) » 
Antiscléreux. 

6 à 10 Pilules par jour entre les repas.» ‘ a 

LABORATOIRES du D r NI. LEPRINCE M 

62, Rue de la Tour, PARIS (16") d 

^ ET TOUX» 


PYRÉTHANE 

fintinèotalgique puissant 

' "gouttes 

25 à 50 par dose — 300 pro die (en eau bicarbonatée). 
AMPOULES A 2 c3. Antithermiques. 
AMPOULES B 5 c3. Antinévralgiques. 

1 à2 par jour 

avec ou sans médication intercalaire par gouttes. 

Dépôt: PARIS, P. LOISEAÜ, 7, rue du Rocher 
Laboratoire PYRÉTHANE à ABLON(S.-et-0.) 


PROSTHÉNASE 


I S0L 

g AN! 
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G A L B R U N 


SOLUTION ORGANIQUE TITRÉE DE FER ET DE MANGANÈSE 
Combinés à la Peptone & entièrement assimilables 
NE DONNE PAS DE CONSTIPATION i 
ANÉMIE - CHLOROSE - DÉBILITÉ - CONVALESCENCE 

QUOTIDIENNES : 5 h 20 gouttes pour les enfants ; 20 à 40 gouttes 
tchantuions et Liuératwre. Laboratoire GALBRUN, 8 «t 10, r. dl Pel 


a 



1913 GAND i MED. D’OR - GRAND PRIX MONACO 1920 


NÉVROSTHÉNINE FREYSSINGE 


Gouttes de glycérophosphates alcalins 

Convalescences, Surmenage» Dépressions nerveuses 

xv ft xx gouttes h chaque repas. — 6, Rue ABEL, PARIS 




la YAOURTINE 


sélectionnés rigoureusement sous le contrôle constant 
.^ju laboratoire, fortement concentrés en culture sèche 
isolés de l’air extérieur par un enrobage spécial 

(Procédé NESTLÉ) 

se conservent longtemps à l’état de vie 

Forme DRAGÉE Forme GRANULÉ 

.Lilêr. et ÉchanbUons: 16. Rue Saint-Gilles. Paris (31). ■ R. C.. Seine 197.772 I 


Nourrissons, Enfants et Adultes 


Diarrhées = 
estivales 


Auto = 

intoxication 


Pour semer utilement... 

il faut des semences vivantes et sélectionnées. 

Pour ensemencer utilement l’intestin... 

il faut des ferments lactiques sélectionnés et vivants. 


Les Ferments Lactiques de 


{Échantillon, ter. TP BOUCARD. 30. Rue Sinrer PARIS 





































































Service de Santé Militaire 


Liste par ordre alphabétique des candidats 
admis à subir les épreuves orales du con- 
.'.cours d’admission 'à l’école du service de 
santé militaire en 1925 (section de médecine. 

Troupes,métropolitaines et troupes colo¬ 
niales) ■ ' : 

A. — Section troupes métropolitaines 

Candidats concourant à 8 inscriptions ; 
MM. FümaroR, Geay. tâvéré, Massot, Nôïx 
.Soulier, Vaissier, Verney, Wiltz; 

Candidats concourant à 4 inscriptions : 
MM. Allehaiit, Andréant, Apperée, Aulêzy 
Aymé a, Badeloii, Baqué, Bastouil, Beaud 
ment, Baudouin, Bellchîi, Bergougnoux, Be 
nier, Bertèaux Berttion, Billon, Blanc, B 
nini. Botrel, Bourfiique. Cantegrit. Carel, Ca 
' v telbon, Chrétin, Coissieux, Corazzini, Cousi 
Daumont, Delest, Bemarle, Dengreville, Des- 
biez, Deveau, Dickson. Dot, du Cournau de 
Carritz, Emond, Efitz, Fabrÿ, Fourcade, Gau- 
gi'er, Gonnet, Goudal, Gôuyraud, Gregùv, Gr 
• zaud, Henry, Izac. Jammes, Juzaud, Kiipff 
La Balme, Labat-Labourdette, Lalïorgue, La- 
> grange, i,amoureux, Lamy, Lanhuzel, Le 
Bihan, Le Breton, Le Gall'ou, Le HiT, Le Mer- 
dy, -Maillefer. Mary, Mauvais, Monfon, M 
Tard, Moulinié, iNyer, Fa'gét, Pales, Pasque 
Peeastaing, Perrin, Prat-CarraBîn, Rabout 
Rey, Ristorcellî, Richet, Rossi, Rothea, Roux 
Rov Sakon, Serres, Soleil, Stora, Suignarc 
Taillard, Trégouët, Tupin, Vachaumard, V 
•: griaud, Vaillant, Vidai, Viguier. 

Candidats PT C. N. : 

MM. Abadie, Adrian, Albouze, Amédéo, A 
dreis (de). Antholne. Autan, Balay, Barrier 
Bastard, Bastide. Baylot, Benne, Berenguc 
Bergondi. Bernard (M.-P.-L.-M.-J.), Tîovie 
Boyer, Breyton, Caussade, Cauvin, Chate; 
Chauderon, Clerc, Cochard, Conze. Cornille 
Counil. Croci, Crouzet, Dancenis, Deffay, D 
mas. Bennoncourt, Deschamps, Devoivre, 
vy, Dhers, Domer, Domerc, Dubroca, Dutou- 
. Ion. Dugné, Dumond, Duprat, Dupuv, Durand 
(Edouard) Durand (Paul), Duroux, Duval, 
-Escoubès, Faure, Favre, Février, Feyte, Ft 
telx, Froment, Funjaroli, Gabas, Gau, Gaum 
Gerbenne, Gérolami, Gillet, Giraud,'Gobe 
-GrahdîS, Grivel, Groc., Guiguet, Guillier, Ha 
■nequin, Hilaire, Hue, Huet, Jacquier, Jauz 
Fredon, Jeanpierre, Joubert, Jullien. Laf< 
gue, Lartigue, Lavigne, Laviron, Le" Brim 
t-Ledeuil, Lefranc, Lehmann. Long, Lonb 
Lubineau, Luxiol, Mahé, Malossane, Mart 
Masson (Paul-Louts-Joseph), Masson (Rogë 
Damase-Joseph). Millant, Millet, Mongram 
Monnier, Montané, Morizet, Moroni, Mou 
lard, Moutier. Naudet, Nègre, Oiseau, Ormi 
res, Ouary, Pagès, Palcologue, Paulus, Pe 
uoud, Perrot., Philibert, Pigeanne, Ponso 
Poques, Portaiier, Poûrcelet, Prat, Prost, Ra 
Talli, Ratié. Raymond, Révol, Rivet, Roum 
gnou, Rousseau, Rouvier, . Roux, Rovegn 
Saint-Ferréol (de), Samuel, Sénégas, Sie 
Iried, Silvestre, Simon, Simonin, Sohier, So 
Sole, Tarain, Thill. Thomas, Thoulon, Ti 
sandier, Tricaud, triîfault, Tronio, Valatx, 
Verdier, Verrière. 

B. — Section troupes coloniales 

Candidats concourant à 8 Inscriptions : MM. 
Le Bras, Rebaud. 

Candidats concourant & 4 inscriptions : MM. 
David. Charpentier, Minier, Olieu, Tereau. 

Candidats P. C. N. : MM. Gailhbaud, Gé- 
dêon, Hervé, Le Huludut, Pujo. 

LEGION D’HONNEUR 

Officiers 

1 Haller (Marie-Ant.-Louis-Prosper), mé-, 
decin-major de l ro classe, 13= corps d’armée. 

2 Brod'ier (Henri)-, médecin principal de 
2= classe, gouvernement militaire de Paris. 

3 Ardillaux (Pierre-Alexis-Marie-Joseph), 
médecin-major de 1™ classe, 8 e corps d’ar¬ 
mée. 

4 Peyroux (Louis-Amédée), médecin prin¬ 
cipal de 2° classe, 3° corps d’armée. 

5 Robineau (Edouard-Maurice), médecin- 
major de l ro classe, gouvernement militaire 
de Paris. 

6 Schneider (Jean-Edouard), médecin-ma¬ 
jor de 2 e classe, gouvernement militaire de 
Paris. 

7 (Legras (Raoul-Philippe), médecin- 
hlajor de l re classé, 15° corps d’armée. 

8 Schwartz - (Affiëlaie)médecin-major de 
Iré classé, gouvernement militaire de- Paris. 

9 ;M:Oinson (Louis-Rmile-François), ..': in éde- 
cin.major de 2 e classe, gouvernement mlJj- 

< taire de Paris 

lti' Fulconis ‘(LouisJean-iBaptiste-Marius), 

.. médecin-major de l re classe, 15° corps d’ar¬ 
mée. 

11 Soubiès (Jacques-René-Emile), médecin- 
'major de l r = classe, 8° corps d’armée. 

12. Chagnaud (Jean-Gabriel), médecin-ma¬ 
jor de 2 e classe, 9= corps d’armée. 

13 Coustaing (Jacques-Auguste), médecin- 
■ major de 2° classe, 11 e corps d’armée. 

14 Roussy (Gustave-Samuel), -médecin- 
major de. l re classe, .6° /corps d’armée. 

TROUPES- COLONIALES 

1 Eurdin (Lucien), médecin principal de 
2'- classe, 58° régiment d’artillerie coloniale. 

2 Nogue ' (Jean-Marie-François),. médecin 
principal de 2 e classe, 14 e rég. de tirailleurs 
coloniaux. 

3 Vallet (Fernand-Ernest), médecin-major 
de l r = classé, 21= rég. d’infanterie coloniale. 


Nous reprendrons dans notre 
prochain numéro la suite de 
notre roman Le Calvaire 
d’un Docteur . 


> Le plus Puissant Reconstituant général 


HISTOGENOL 
Naline 


(Médication Arsenio-Phosphorée 
i à base de Nuclarrhine). 

Indications de la Médication 
Arsenicale et Phosptiorée organique : 

I TUBERCULOSE, BRONCHITES 
| LYMPHATISME, SCROFULE 

I ANÉMIE, NEURASTHÉNIE, ASTHME, DIABÈTE, AFFECTIONS CUTANÉES I 
FAIBLESSE GÉNÉRALE, CONVALESCENCES DIFFICILES, et- B 

FORMES : Elixir. Emulsion, Granulé. Comprimés, Ampoules. 

- Littérature et Echantillons : Etablissements MOTTNEYRAT, 

| ia, Pne dn Chemin-Vert, à VILLENEUVE-la-CARE NNE, pm St-DENIS (Si 
R. 210.439 B ■ 


berck-plage 

ÉTABLISSEMENTS CLIMATIQUES - VAUDRY 
lellts façades au Midi 200 m. de TERRASSES et GALERIES 


M 

^wiîi sis h! iji i 

SUC D’ORANGE MANNITÈ R 
INOFFENSIF - DÉLICIEUX 1 

J 

1 Echant. : 56,Boul d Ornano,PARIS | 


FOURNISSEUR UE L ''ASSISTANCE PUBLIQUE 

PARIS IX é = e 17. Rue Ambroise Thomas. IX è a e PARIS 


Pour éviter les substitutions 

PRESCRIVEZ et EXIGEZ 

OLEO-GOMENQL 

PREVET 

5Dosages :2%. 5 % .10%. 20 % . <3.3 % 

en ampoules ou flacons 


Comme garantie dor 
Exiger le nom et la signature PREVET 




MALADIES du FOIE 

IRIA - FIÈVRES des PAYS CHAUDS - ICTÈRE 

Granules à 1 milligramme 

BOLDINE HOUDÉ 


chroniques. — Coliques hépatiques, 
Congestion et Hypertrophie du Foie. 

Dose : 4 ft 8 par jour. 

Laboratoire»HOUDÉ, 9, Hue Dieu, PARIS 


stère 

IDÉ J 

atiques. 


dijf O S fo x UÎ Car non _ 

# L—T (C 10 H 15 Ph O 2 Na 2 ) ' 

tosphore Colloïdal assimilable, le plus Actif, non Toxique 

Indications du Fosfoxyl ; 

LGIES, ASTHÉNIES, NEURASTHÉNIES, 
ÉCHÉANCES ORGANIQUES, IMPUISSANCE 

es .• LIQUEUR (non sucrée). - SIROP (anisé), — PILULES 
Echantillon et Littérature : 

Laboratoires B. CARRON, 40, Rue Milton, PARIS=9 e nBB 




iVITAMINAi 

j Aliment biologiquement complet j 

! Reconstituant puissant | 

! Vitamines Végétales et Animales ! 

J REDONNE des FORCES J 

j Anémiés, Fatigués ; Surmenés j 
î . 

j Régularise les fonctions j 
j intestinales çt rénales j 

| Dépôt : 8, Rue Vivienne — PARIS | 

et dans toutes les pharmacies. 

R. C. Paris -N» 102.060. . = 



ANTISEPTIQUE — 

— DÉSINFECTANT 


LUS0F0RME 


FORMOL. SAPON1NÉ I 

GYNECOLOGIE • OBSTETRIQUE 
CHIRURGIE d’accidents 


LABORATOIRES CARTERET 

i, rue d’Argenteuil., — PARIS (I er 
R. C. Seine n° lf 


10DQN& ROBIN 

ou Peptonate d’iode 

nRTHRITISME, BïlTÉRiO-SCLÉROSE, BSTHBIB, 
EMPHYSÈME, RHUMATISME, GOUTTE 


DOSE : Depuis 5 gouttes jusqu'à 
120 gouttes par jour. - 20 gouttes 
correspondent comme effet thérapeu¬ 
tique à 1 gr. d’iodure de potassium. 


Le Gérant : D' CRINON. 














































































LE PLUS CLAIR ET LE MIEUX RENSEIGNÉ 


LES JOURNAUX MEDICAUX FRANÇAIS 


Directeur 


ABONNEMENT : 


France, un an. 20 Ir. 

Etranger, un an.. 30 — 


Compte Chèques postaux : PARIS 433-28 


QUATRIEME ANNÉE | TXT 9 S — 4: OCTOBRE 1925 

Direction : 111, boulevard Magenta — PARIS (X e ) 

TÉLÉPH. TRUDAINE 


S’adresser pour la Publicité 

Aux Bureaux de “l’INFORMATEÜR MÉDICAL” 

111, boul. Magenta, PARIS 
Et à l’AGENCE FRANÇAISE de PUBLICITÉ 

135, rue des Petits-Champs - PARIS 



W*M.i 


Un voyage vient d’être effectué au Brésil par des représentants éminents de la Médecine Française. Cette photographie a été faite à l’Institut Osvaldo Cruz, à Rio. 
De gauche à droite, M. le Docteur Villela, M. le Professeur Vaquez, M. le Professeur Léon Bernard. M" Vaquez, M. le Professeur Chagas, M. le Professeur Babinski 












































A l’Académie des Sciences 

Le Traitement du Strabisme 
par la gymnastique Oculaire 

M. le professeur d’Arsonval a lu une no¬ 
te sur cette méthode thérapeutique dont 
M. Roger d’Ansan est l’auteur. 

(( Les expériences, nous; a déclaré M. 
d’Ansan, que j’ai poursuivies'depuis 1917 
— époque à laquelle j’ai communiqué à 
l’Académie dh Médecine les résultats que 
j.'avais Obtenus dans la myopie par la 
gymnastique oculaire — m’ont amené à 
constater les avantages que l’on doit at¬ 
tendre d’une méthode basée sur l’activité 
fonctionnelle dans les cas, où comme dans 
l’amblyopie ex-anopsia, il existe un affai¬ 
blissement de l’acuité visuelle. 

Cette infirmité, qui date du premier âge, 
n’affecte, généralement, qu’un seul œil et 
provient d’une absence de fonctionnement 
, de l’organe. 

Pour obvier aux inconvénients dont cet-' 
te inaction était la conséquence, les oph¬ 
talmologistes is’étaient, jusqu’à ce jour, 
adressés à la méthode palliative, en pres¬ 
crivant aux malades des verres qui recti¬ 
fiaient, tant bien que mal l’acuité visuel¬ 
le, sans jamais réaliser la guérison. 

Avec mon y appareil gymnastique, j’ap¬ 
porte, au contraire, un moyen curatif, car 
il permet la mise en valeur des muscles 
intrinsèques et extrinsèques de l’appareil 
oculaire, constituant ainsi une véritable 
rééducation de la vue et cette méthode 
présente le double avantage non seule¬ 
ment de rétablir la fonction organique en¬ 
dormie, mais encore de corriger souvent 
le strabisme plus ou moins marqué qui est 
le corollaire fréquent de l’amblyopie. 

Le traitement consiste dans une série 
de pressions exercées journellement et 
pendant dix minutes sur le globe oculaire 
fermé et l’on enregistre, après chaque 
séance une augmentation de l’acuité vi¬ 
suelle, qui varie de 20 à 50 centimètres en 
moyenne. On remarque, en outre, au fur 
et à mesure que son acuité s’améliore, que 
l’œil amblyope est insensiblement ramené 
vers son axe et que la diplopie tend de 
plus en plus à faire place à la fusion des 
deux images. 

Pour donner plus de poids à mes obser¬ 
vations pérsonnelles, je me bornerai à ci¬ 
ter le cas de deux sujets qui m’ont été 
confiés, après, examen, dans le service 
-d'ophtalmologie de l’hôpital Beaujon : 

Première observation v — Marguerite 
Gingelwein, 18 ans infirmière à l’hôpital 
Beaujon, œil droit amblyope, et dévié, por¬ 
tait des verres qui ne corrigeaient pas son 
infirmité ; ne pouvait distinguer qu’à 67 
centimètres, avant le traitement, les ca¬ 
ractères que l’œil normal doit pouvoir li¬ 
re à 4 m. 50. 

Trente-neuf séances ont suffi pour ra¬ 
mener sa vision à Iq normale et réduire 
la déviation constatée. 

Deuxième observation. — Jeanne Frantz, 
112. rue Perronet, à Neuilly-sur-Seine, 28 
ans, œil gauche amblyope ; ne lisait qu’à 
0 m. 52 centimètres les caractères de 5 m. 
L'acuité visuelle a été corrigée en trente- 
cinq séances et les lunettes supprimées à 
la dixième séance. » 


L’INFORMATEUR MEDICAL reprend, dans 
ce numéro, sa périodicité hebdomadaire. Vous 
le recevrez donc chaque dimanche, si vous 
envoyez le prix de l’abonnement pour un an 
(20 francs), au Directeur de l’INFORMATEUR 
MEDICAL, 111, boulevard Magenta, à PARIS. 


A l’Académie de Médecine 

cayeuK-sur-iYier avait demande 
sa reconnaissance comme station Climatique 

Malgré les avis favorablos figurant au dossiar, 
la Commission de l’Académie n’a pas cru 
devoir accueillir favorablement la demande 
de cette municipalité. 

S’il est possible, dit M. Pouchet,, dans 
son rapport, d’accepter l’alimentation en 
eau potable, bien que les analyses appor¬ 
tées à l’appui datent de 1908, F évacuation 
des eaux usées et des matières de vidange 
est des plus défectueuses. Les matières de 
vidange sont recueillies dans des fosses 
prétendues étanches pour la plupart des 
maisons, mais il en existe encore quel¬ 
ques-unes qui sont simplement constituées 
par des puisards creusés dans lé sable. 

D’autre part, la municipalité a mis à 
l’étude un projet de construction d’égouts 
qui recueilleraient les eaux ménagères 
ainsi que celles de ruissellement en surfa¬ 
ce pour les conduire dans un canal de/ 
drainage assez éloigné de l’agglomération 
et. qui va se jeter à la mer dans l’estuaire 
de la Somme. L’altitude de Cayeux est 
telle qu’il faudrait rélever les eaux rési¬ 
duaires pour les déverser à la mer dans 
de bonnes conditions. Dans de semblables 
conditions, les inconvénients signalés dans 
un rapport de M. Saune au Conseil dé¬ 
partemental d’hygiène le 5 avril 1923 et, 
rappelant les odeurs des eaux en fermer)-' 
tation dans des caniveaux à pente insuffi¬ 
sante, ne tarderaient pas à se reproduire. 
Aucun engagement de la 'municipalité 
pour la prompte exécution de ces travaux 
ne figure au dossier, et il semble inadmis¬ 
sible que les avantages résultant de la re¬ 
connaissance comme station climatique 
soient conféfés à une localité présentant 
d’aussi graves lacunes au point de vue de 
F hygiène. 

Tout insuffisant qu’il soit, ce projet pré¬ 
voit une dépense de 1.225.000 francs, tout 
à fait hors de proportion avec ses avanta¬ 
ges et avec les ressources que pourraient 
procurer la taxe prélevée sur 4 à 5.000 bai¬ 
gneurs - au maximum. 


A la Société Médicale des Hôpitaux 


Emploi efficace du Salicylate de soude 
contre l'Encéphalite léthargique 


MM. Denéchau, d’Angers, et Barbary, 
de Chenillé, viennent de rapporter à la 
(Société médicale des hôpitaux un cas d’en¬ 
céphalite aiguë à type léthargique traité 
efficacement par les injections intra-vei- 
. neuses de salicylate de soude. ’ 

Il s’est agi, disent çe-s auteurs, d’une 
encéphalite léthargique, avec ce début 
brusque, cette céphalée extrême, cette hy¬ 
persomnie profonde, véritable léthargie, 
cetté légère raideur de la nuque, ,et ce Ker- 
nig modéré, cette température avec hy- 
perglycorachie. Il n’ÿ eut ni troubles ocu¬ 
laires, ni myoclonies, mais le traitement 
fut mis en œuvre le septième jour de la 
maladie ; peut-être a-t-il empêché l’éclo¬ 
sion ultérieure des autres accidents ? Or 
le traitement salicylé a modifié en qua¬ 
rante-huit heures tout le tableau clinique, 
ce que n’avait pas fait Furotropine donnée 
dès le début et continuée d’ailleurs par 
voie buccale ensuite. Les accidents doulou¬ 
reux et généraux : céphalée & fièvre, cé¬ 
dèrent d’emblée, mais pas plus rapide¬ 
ment que la somnolence et la torpeur. 

Il est à noter que la dose journalière ne 
dépassa pas 1 gramme en deux fois par 
voie intraveineuse et autant par voie mus¬ 
culaire ; cette dose minime fut donc suf¬ 
fisante ; elle était nécessaire puisqu’à la 
première diminution du traitement intra¬ 
veineux la céphalée et la torpeur réappa¬ 
rurent, Cette cure prolongée pendant 
vingt-deux jours a donné une guérison 
que nous pouvons espérer définitive ; en 
tous cas, depuis deux mois notre malade 
n’accuse aucun trouble, si léger soit-il ; 
elle se donne à ses dures occupations de 
fermière, qu’elle accomplit actuellement 
sans fatigue comme avant sa maladie. 


LE HORDE MEDICAL 


(Naissances 

Le professeur Jules Guiart, de Lyon, et 
Mme Guiart, font part de .la naissance de 
leur quatrième enfant, Jean. 

Nous avons aopris la naissance- d’un fils 
chez le D r Darricau, directeur des services 
d’hydrothérapie de rétablissement thermal 
dé Vittel ; et d’un fils également chez le doc¬ 
teur J.-B. Faure (de Vichy). 

M. le D r et Mme- Adrien Metzgèr, font part 
de -la naissance de leur fille Gilherte. 

Chez :M-, Raymond M-areille, externe des hôr 
pitaux de Bordeaux, et Mme, une fille Ja¬ 
nine, 

Chez M. le D r Derennes '(de Biarritz), et 
Mme, une- fille, Madeleine. 

Fiançailles 

M, Pierre Guillain, externe des hôpitaux de 
Paris, .et Mlle Louise -Séris. 

Nous apprenons les fiançailles de Mlle 
. Store-z, fille de M. , Storez et de Mme* née 
Gautrot, petite-fille du général de division 
Gautrot, décédé, avec le docteur Paul Brunet, 
médecin-major, chevalier de la Légion d’hon¬ 
neur, décoré de la -croix de guerre. 

Mariages 

M. le EF Jean 'Fontaine, médecin de marine 
ex-interne des hôpitaux, fils de IM., le D r 
Fontaine (de Saint-Sever, Calvados), avec 
Mlle Odette Molinié, fille de M. et Mme 
Henri Molinié (de Saint-Sever). 

M, le D r Louis -Barth-e, ex-interne des hô¬ 
pitaux (de -La Guépi-e, Tar-n-et-Garonne) avec 
Mlle Yvonne Laboulbèn-e, fille d-e Mme et M. 
F Laboulbène, notaire, à Casseneuil (Lot-et- 
Garonne). 

M. le D r Marcel Rab.a (de Villaudrant) avec, 
Mlle Raymonde Gauss-en, -château Monteils, a 
Preignac. 

M. Jean Pél-eran, élève à l’EeoIë de santé, 
navale, avec Mlle Yvonne Chardon (de Paris). 

M. René Steeg, fils de M. le docteur Steeg 
(mort à Salonique) et neveu de M. Steeg, 
garde des sceaux, ave-c (Mlle Yvonne Barrère 
(de Toulenn-e, Gironde), fille de M. et Mme 
Barrèr-e, avocat, ancien maire. 

M. le -D r Marcel Breuil, -médecin de 1™ 
classe de la marine, professeur à l’Ecole de 
médecine navale -de Rochefort, chevalier de 
la Légion -d’honneur, croix de guerre, mé¬ 
daille des épidémies, avec (Mlle Marguerite 
de Labrouhe de Laborderie (de Bordeaux). 

Nécrologies 

Nous apprenons leg décès de : 

Mme veuve Schmitt, parente de M. le pro¬ 
fesseur Georges Canuyt (de 'Strasbourg). ,fe 

M. Prudent Béguerie, parent de MM. les 
docteurs Bourrus 1 (de.'Portets) > et Aunis (de 
Langoiran) 

Mme veuve Rernadet; parente de MM. les 
docteurs E. Cazenave, E. Dubourg (de Bor- 
; deaux) et V. et C. Galien (de Sor-e). 

M. de Moysson, parent du D r Molin de 
Teyssi-eu (de Bordeaux). 

rfl. Paul-Louis Garraifi beau-frère de M. le 
professeur B. Ouché et oncle de M. Ouché, 
externe dqs .hôpitaux de Bordeaux. 

M. A. iLape-lle-Lateulère, beau-père de M. le 
professeur C. Cabann-es, et -oncle de M. Day- 
drein, externe-des. hôpitaux de Bordeaux. % 

Mt Joseph Thé, parent de M. 1-e EF A. Thé 
(de Tafence), ancien interne provisoire des 
hôpitaux. 

D r Th. Bonhomme, médecin en chef hono- -J 
ra.ir-e de l’asil-e d’aliénés du'Puy, ancien in-(3 
terne des hôpitaux de Lyon, décédé à l’âge 
de 85 ans. 


-S- 

Debout : 

Profes. 
Duval, 
Lainez, 
L. Ber¬ 
nard. 

Assis : 

Profes. 

Babinski 

et 
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Cette 
photo a 
été prise 
sur le 
pont du 
Lutetia. 
M. Lai¬ 
nez est 
un grand 
ami de la 
France. 



La curieuse photographie ci-dessus a été prise sur le pont du “ Lutetia ” pendant la manœuvre d’abandon du navire, à laquelle sont astreints les passagers. — On remar¬ 
que debout, derrière les enfants, M. le professeur Vaquez, ayant à sa gauche M. le professeur Babinski, ayant lui-même à sa gauche M 1 » 0 Vaquez. A gauche de la photo 
et à droite du commandant (en blanc) notez la présence de M. Albert Thomas. — La photographie de droite représente l’Institut Osvaldo Cruz à Rio 





































UNE VICTIME DU DEVOIR 


A MON AVIS 


ON NOUS INFORME QUE 


L'Interne Henri VflDOJi 


On vient de publier, établie par je niS, 
sais quel bureau de notre organisme poli¬ 
cier, aussi complexe qu inopérant, la sta¬ 
tistique récapitulative des différents stu¬ 
péfiants qui furent saisis en France 
pendant un an. Jugez de la prise de 
guerre : Opium : 21 kilos il8 ; Cocaïne) : 
13 kilos 469 ; Morphine : 10 kHos 996 ; 
Héroïne : 0 kilo 125 ; Dross : 0 kilo 085 ; 
Hatchitch : 4 k- ; Noüocaïne : 0 k- 877. — 
Ces substances toxiques représentaient 
une valeur marchande de 300.000 francs. 

Alors c’est pour, ces 13 kd°' s de coco 
qu’on a mobilisé des brigades de recher¬ 
ches, tout un attirail policier et juridi¬ 
que ? 

De deux choses l’une : Ou bien il est 
vrai que la cocaïnomanie est V épidémie 
redoutable dont on parle, et notre police 
est alors au dessous de tout ; ou bier( 
notre police est bien faite, et le péril de 
la toxicomanie n’est que fantôme. Vous 
ne me ferez pas sortir de ce dilemme. 

Nous avons déjà ici même raillé le fa¬ 
meux péril de la cocaïnomanie. Les faits 
que nous rapportons nous y incitent à 
nouveau. Il faut en finir avec ces billeve¬ 
sées et ce battage. En effet, ceux qui en 
parlent, sont sincères , ou non. Dans le 
premier cas, nous voudrions qu’un exa¬ 
men plus attentif et facile à faire, réus¬ 
sisse à les convaincre de leur erreur ; s’il 
ne s’agit que de bonimenteurs, cher¬ 
chant prétexte à laïus, nous voudrions 
qu’on réponde à leur tapage par un 
franc éclat de rire. 

Nous serions même d’avis qu’on les 
blâme sévèrement. On n’a pas le droit 
de crier, ainsi sans plus de façons à l’in¬ 
toxication d’une nation. Car, en défini¬ 
tive, savez-vous, combien d’individus 
ont été déférés devant les Tribunaux 
sous l’inculpation de trafic, de détention 
et de consommation illicite de substan¬ 
ces toxiques ? 139, seulement. Et com¬ 
bien y avait-il de Français, parmi eux ? 
On ne le dit pas. Le nombre en doit 
être infime, quand on songe au milieu 
interlope dans lequel s’est localisé ce 
vice, comme tous les autres. 

Ce pays n’est donc pas du tout em¬ 
poisonné par la coco, et il ne faut pas I 
confondre quelques métèques trop légè¬ 
rement accueillis chez nous, et quelques 
hystériques du putanat, avec les 36 mil¬ 
lions de Français. Dire qu’il y a en 
France un péril de la cocaïnomanie, c’est 
faire croire aux voisins que nous som¬ 
mes en décadence, et cette besogne est 
aussi bête que malpropre. 

Je conçois qu’on cherche à faire par¬ 
ler de soi. C’est un travers fréquent. 
Mais, que diable, cherchez donc, une 



Le docteur J. Van der Ilovcn Léo 
nhard , d'Amsterdam , officier de la Lé¬ 
gion d'honneur , président de La sec¬ 
tion scientifique du Comité Hollande- 
France , représentant de VA. D. B. M. 
de la Faculté de médecine de Paris , 
membre de la Société de médecine de 
Paris vient de visiter les cinq villes 
d'eaux d'Auvergne. Le voici photogra¬ 
phié avec M me Von Leonhard devant 
les Grands Thermes de Châtel-Guyon. 

Le docteur Von*Leonhard est le plus 
enthousiaste propagandiste de là mé¬ 
decine française en Hollande. 


Le C3DID6I GALLET, (Cessions médicales e* 

remplacements) est dirigé par un confrère. 
D 1 ’ GUILLEMONAT : il fournit gratuitement 
tous renseignements médicaux. Tél. Gob. 24.81- 


autre façon que celle de déblatérer suri 
la famille dont Vous êtes, et fichez-nous 
la paix avec le spectre de la coco qui 
n’est, en somme, qu’un épouvantail à 
nigauds. — D r J. CRINON. 


Après un brillant concours, M. le docteur 
Cuussinion, interne des hôpitaux, vient d’étrë 
nommé médecin résidant,- au sanatoriu-m.de 
Feuillas, à-Pessac. 


'Le dernier dîn-er amical de' l’U. M. F. I. A. 
a eu lieu le mardi 29 septembre, dans les sa¬ 
lons du re-staürant Marguery. 

Au cours de l’année 1925-1926 les dîners au¬ 
ront lieu aux dates suivantes : 

1925 : Jeudi 29 octobre, samedi 28 novem¬ 
bre, mercredi 23 décembre. 

1926 : Vendredi 29 janvier, vendredi 26 fé¬ 
vrier, lundi 29 mars-, jeudi 29 avril, samedi 
19 mai, mardi 29 juin. 

L’assemblée générale annuelle de la Fédé¬ 
ration thermale d’Auvergne a eu lieu au 
Mont-Dore, le dimanche 13 septembre. 


“INAVA” fabrique des Vaccins concentrés 
contre : 

la Pyorrhée Alvéolaire ; 
les Infections Staphylococciques ; 
l’Ozène ; 
les Métrites ; 

les Bronchites Chroniques et l’Asthme ; 
du Vaccin antipyogène,. etc. 

Ces vaccins s’injectent à la dose d’une à six 
gouttes, localement. (Applications de 1’ « Im¬ 
munité locale » de Besredka). 


•Le .430° din-er de 1’ « Actualité Médicale », a 
eu lieu le. jeudi 24 septembre, à 19 heures/ 
sous la présidence du D r Micheaux, dans les 
salons du restaurant Maubert. 

Admission : IP Guyotte, de Martigiiy (Vos¬ 
ges). — Présentations -, IP Dutech, 19, allée 
des Bains, Luchon, par les D rs Barlerin cl 
Iribarne : D r Lydia Le Forestier, à Montpel¬ 
lier, par les D rs Richard d’Aulnay et Jacques 
Thomas. 


M. Teissier, de Paris, a été élu. membre 
honoraire étranger de l’Académie royale de 
médecine de Belgique. 


L'es médecins chasseurs *>nt tout intérêt à 
se grouper pour s’entr’aider, s’inviter, se 
faire connaître les régions giboyeuses et in¬ 
téressantes. Pour tout renseignement s’adres¬ 
ser au Dr Maurice, 5, rue de ViJlersexel, 
Paris VII», Ségur . 13-17. 
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La grande presse a rendu un juste hom¬ 
mage à cette nouvelle victime du devoir : 
l’interne des_ hôpitaux de Paris : H. Vadon. 

Les faits ont été portés à la connaissance 
du grand public, et il nous , est mutile de 
les rapporter ici. On sait qu’il s’agit d’une 
piqûre que se fit cet interne au cours d’une 
opération effectuée chez un cancéreux. La 
piqûre fut le point de départ d’un mal 
envahissant qui exigea ces derniers jours 
l’amputation d’un bras. 



L’Interne VADON, sur son lit d’hôpital 


Tout le corp médical ne manquera pas 
de s’incliner devant cette nouvelle viçtime 
du devoir professionnel, et l’on ne peut 
qu’applaudir au geste du Gouvernement 
qui a cqnféré à l’interne Henri Vadon la 
Croix de la Légion d’Honneur. C’est le 
D r Laubry qui vint, à l’Hôpital Saint-Louis, 
remettre la Croix de la Légion d’Honneür 
à son jeune élève. 

Voici Je texte de la citation qui accom¬ 
pagne la nomination au grade de Cheva¬ 
lier de la Légion d’Honneur de l’interne 
Henri Vadon : 

Vient de subir une intervention chirur¬ 
gicale grave et impérieuse [désarticulation 
de l'épaule gauche), rendue nécessaire par 
une blessure à la main contractée dans son 
service en ponctionnant, une lymphorha- 
gie consécutive à une opération pour' can¬ 
cer du sein. 



Le Cinquantenaire de l’Université de Beyrouth 


Le Cinquantenaire de l’Université Française de Beyrouth, sera bientôt célébré en grand solennité. Flambeau de lai science française et delà pensée latine dans le 
Levant, l’Université Saint Joseph de Beyrouth comprend diverses facilités renommées. Parmi les plus anciennes Citons la Faculté de Médecine (1888) dont les étudiants 
reçoivent depuis 1898 le diplôme de l’Etat français ; puis une Ecole de Pharmacie (1889), un Institut antirabique (1913), des Instituts de recherches et d’analyses chi¬ 
miques et bactériologiques (1919), une Ecole dentaire (1920) et une Ecole de sages-femmes (1922). Elle s’enrichira, l’an prochain, d’un Institut de physicothérapie. 
L'Hôtel Dieu, superbe hôpital moderne, est la dernière création de la Faculté (1923). Ci-dessus bâtiments de la Faculté de Médecine de Beyrouth. 











































LE IV e CONGRÈS MÉDICAL INTERNATIONAL 

des accidents du travail et des maladies professionnelles 


Ce Congrès vient de se tenir à Amsterdam en Septembre. Il obtint un grand succès 
La France y était représentée par des praticiens d’élite. 


Nous avons annoncé en son temps le 
programme de ce congrès qui vient de se 
tenir en Hollande. Programme considéra¬ 
ble abordant les nombreuses questions 
ayant trait aux accidents du travail et aux 
maladies professionnelles. Nous donnons 
ci-dessous un résumé succinct des rapports 
qui ont été présentés par MM. Crcruzon, 
Cunéo, Lenormant, Imbert et Moure. 



Photo informateur Médical 


M. le D r CROUZON 

qui fit au Congrès d’Amsterdam un rapport 
très applaudi sur les maladies nerveuses 
professionnelles 

L’accueil que nos compatriotes trouvè¬ 
rent en Hollande fut ce qu’on attendait de 
ce pays qui a toujours montré la plus 
grande sympathie pour la France, même 
aux- heures tragiques de notre ' histoire. 
Dans les cérémonies officielles comme dans 
les excursions, les banquets, et les petites- 
réunions cordiales qui existent toujours 
au cours des congrès et qui ont pour genèse 
l’attirante sympathie des individus, on vit 
régner un esprit dé grande cordialité. 

Nous avons pu joindre à son retour en 
France M. le D r Quivy, délégué du Gou¬ 
vernement français. M. Qiiivy ne nous 
cacha .pas sa. grande satisfaction d’avoir 
trouvé en Hollande un accueil aussi sym¬ 
pathique. Il noué pria d’attirer l’attention 
de nos lecteurs sur l’importance qu’il y a 
pour la France d’être toujours fortement 
représentée au sein de semblables assises ; 
sur 900 congressistes, en effet, que comptait 
éè congrès des accidents du travail, il y 
avait 200 Allemands , et seulement 20 Fran- 
•çais. 

Bien sûr, le nombre n’est pas une garan¬ 
tie de la valeur des délégations, mais tout 
de même nous avons intérêt à ce que la 
France prenne une part active à de sem¬ 
blables travaux. Et pour que cette tâche 
soit facilitée, le nombre n’est pas un fac¬ 
teur indifférent. 

La commission permanente internationale 
de ce congrès est composée de MM. Crou¬ 
zon, Imbert, Jeanbreau, Lenormant, Potte- 
vin, Quivy. On ne sait encore où ise réunira 
le prochain congrès des accidents du tra¬ 
vail. La proposition de le voir sé tenir à 
Budapest a été repoussée. On a parlé de 
Lyon. Mais rien n’est encore définitive¬ 
ment arrêté. 

Résumé des rapports français présentés 
au Congrès 

Lés maladies nerveuses professionnelles 

par M. Crouzon 

Parmi les maladies professionnelles qui 
présentent des symptômes nerveux, il faut 
placer en. premier lieu les empoisonnements 


(plomb, mercur-e, arsenic,...C. C., les combi¬ 
naisons sulfo-carbonnéas, celles du chlore et 
du -carbone, l’alcool, -la nicotine, les gaz et 
vapeurs asphyxiantes). L’étiol-ogie, la clini¬ 
que et l'anatomie pathologique sont décrites 

I d’une façon .très complètes -dans le rapport 
de M. CrpUzon, 

-Dans mie- deuxième- catégorie de maladies 
professionnelles sont rangées les maladies 
par -décompression maladie des caissons) et 
-spécialement, celles Causées par les courants 
électriques. ‘De moindre importance sont les 
crampes professionnelles, les coups de cha¬ 
leur, etc. 

La loi française ‘ (du 25 décembre 1919) 
compte seulement parmi les intoxications 
saturnines et mercurielles, et parmi celles-ci 
quelques formes -seulèm-ent, -à savoir : les 
paralysies des -extenseurs et l'hystérie- en cas - 
d-e saturnisme, le clonisme et 1-es paralysies 
-dans les intoxications mercurielles ; et dans 
ces cas -mêmes de nombreuses formalités. en¬ 
trent- en considération, 

L’Ostéosynthèse 

Par MM. le ,P r L. Imbert et le D 1 ' J. Cottalorûa 
Les auteurs- après un aperçu historique et 
une critique des différentes manières de voir, 
expriment l’opinion qu’après i’ostéosynthè- 
se, la consolidation s’effectue plus lentement 
sous l’influence du corpus alienum -métalli¬ 
que. .Dans la -règle- il se forme un gros cal. 
Une opération précoce -et une immobilisa¬ 
tion parfaite sont nécessaires. Cette dernière 
exigence oppose aux avantages de. cette mé¬ 
thode ses gros inconvénients et en réduit 
l’emploi. La -nécessité pour les malades de 
contribuer au traitement fait que peu y sont 
accessibles : des maladies constitutionnelles 
et l’âge sont de-s contre-indications. Une- asep¬ 
sie parfaite -est d-e rigueur sous peine de voir 
survenir des complications plus ou moins 
graves, par suite d’inf-ecti-on, spécialement 
dans le traitement des membres- qui. se trou¬ 
vent -dans un état de nutrition dangereuse. 
La mobilisation précoce est souhaitable. Les 
dangers et les inconvénients de cette métho¬ 
de- sont inévitables. Le succès dépend de nom¬ 
breux facteurs. On doit seulement se servir 
de oètte méthode dans les -cas-qui ne présen¬ 
tent pas des chances.de guéri,son satisfai¬ 
santes. 

Traitement des plaies et sutures 

'"Par MM. le P r Ch. Lenormant 

et le D r P. Moure 

Après fin exposé sur le développement des 
-méthodes d-e traitement -des plaies, avant, 
pendant et après la guerre, les auteurs expo¬ 
sent les diverses indications dans le traite¬ 
ment des plaies par accident. Les premiers' 
soin9 -et l’examen précis du blessé sont de 
première importance-. La suture primaire 
exige un contrôle -très soigneux durant les 
premiers jours (le symptôme inflammatoire 
demande 1 un -débridem-ent très large d-e la 
plaie).’ La -Contusion -des tissus est une contre- 
indication- de la suture primaire ; il est plus 
avantageux d’exciser largement -ces tissus. La 
suture secondaire après nettoyage de la plaie 
et suppuration terminée n’est nécessaire que 
pour les plaies béantes. Les tendons -et les 
nerfs, ainsi que si possible, les gros vais, 
seaux dôiv-ent être suturés' immédiatement. 
Le même -point de vue doit régir le traite¬ 
ment des fractures compliquées. Pour éviter 
l’infection,_fl faut, autant que possible., sutu¬ 
rer de suite les plaies articulaires, et les 
fractures compliquées des articulations -doi¬ 
vent être réséquées immédiatement. L’am¬ 
putation durant la période de choc trauma¬ 
tique n’-est pas favorable. 


La lenteur de rHéliothérapie 


A - la dernière réunion de la Société 
Médicale des Hôpitaux, M. Lortat-Jacob a 
déclaré : 

<( Je reconnais tout l’intérêt de l’hélio¬ 
thérapie chez les athrepsiques, mais sige 
limite la question aux tuberculoses locales, 
je dois insister sur l’importance de l’asso¬ 
ciation de la radiothérapie, à l’héliothéra¬ 
pie. 

» La seule héliothérapie, comme je l’ai 
vue pratiquer à Leysin, à Davos, à Heili- 
gen-schwndy, a une action évidente, mais 
lente, et l’on peut économiser le temps 
des malades en c-ombinant le traitement 
radiothérapique à l'héliothérapie, et cette 
économie de temps est considérable. En 
outre, la radiothérapie permet, à. Pari-s, 
d’attendre la possibilité de l'héliothérapie. 

» Oh peut ainsi, à Paris, voir se modifier 
heureusement certaines tuberculoses locales 
articulaires ou ganglionnaires ‘ ën trois 
mois par ces procédés associés, alors que 
le - souvenir que nous avons de notre visite 
em Suisse n-ous montre que de semblables 
résultats ne sont obtenus qu’en un an au 
m-olns, par la seule héliothérapie. » 


üfl MORT PAR IliJilBITIOR 

MM. Duvas et Ch. Richet fils, ont donné 
les conclusions suivantes à un rapport 
présenté au Congrès de médecine légale 

La physiologie démontrant la possibilité 
d’une inhibition expérimentale mortelle, 
il paraît logique d’admettre que l’inhibi¬ 
tion grave humaine, dont personne ne con : 
teste la réalité, puisse dans certaines con¬ 
ditions devenir mortelle. 

L’inhibitiop humaine grave peut revêtir 
quatre modalités : l’inhibition cardiaque, 
l’inhibition 'pulmonaire, l’inhibition céré¬ 
brale et l'inhibition cellulaire générale. 

Il n’existe pas de signes anatomiques 
qui permettent de porter le diagnostic de 
mort par inhibition ; mais la constatation, 
à l'autopsie, -de certaines lésions, permet 
d’exclure le diagnostic d’inhibition essen¬ 
tielle 

A notre avis, rien ne sépare certaines 
variétés d’inhibition du « shock traumati¬ 
que'» sine materia '• et la mort par inhibi¬ 
tion représente le plus brutal de tous les 
états de shock. La v mort par fibrillation 
ventriculaire est différente de- Ja mort.par 
inhibition ; mais on ne peut pas encore 
savoir si certaines inhibitions mortelles ne 
se produisent pas par le mécanisme de la 
fibrillation ventriculaire. 

Les,causes de l’inhibition grave humaine 
peuvent être classées suivant le mod^a’ac¬ 
tion du pr-ocessus Inhibiteur de la façon 
suivante : .. 

L’inhibition par action directe sur un 
nerf inhibiteur. 

L’inhibition par excitation des centres 
nerveux supérieurs. 

L’inhibition réflexe, répondant à. la véri¬ 
table inhibition médico-légale. Elle peut 
s’observer dans de nombreuses • conditions 
dont les principales sont : les traumatis¬ 
mes ou excitations des voies respiratoires 
supérieures (chocs sur le larynx, irritation 
par des solides, des liquides -ou des gaz) ; 
les réactions réflexes à point -de départ 
pleural ; les traumatismes de l’abdomen ; 
les traumatismes ou irritations des orga¬ 
nes o-énitaux internes de la femme ; les 
traumatismes du testicule, de l’anus. L’ac¬ 
tion des traumatismes psychiques (émotion 
violente) n’est pas établie. 

La nature et la localisation du trauma¬ 
tisme ne suffisent pas à expliquer la mort 
par inhibition. Il est nécessairéqu’il y ait 
une prédisposition du sujet, constituée soit 
pin' un état de déséquilibre neuro-végéta¬ 
tif, soit par une modification de l’état 
humoral, l’acid-ose- semblant favoriser 
l’inhibition. 

En résumé, nous nous rangeons à l'opi¬ 
nion de ceux -ni admettent que la mort 
par inhibition primitive est possible chez 
l'homme en apparence sain. 


La Mortalité infantile au Canada 

D’après les statistiques officielles de 
J922, 1.248 femmes sont mortes à la suite 
de couches, soit 24. par semaine. Le nom¬ 
bre d’enfants au-dessous d’un an morts 
durant la même période est de 25.523, soit 
490 par semaine. La mortalité mater¬ 
nelle au Canada est de 4.9 par mille nais¬ 
sances, c’est-à-dire deux fois plus considé¬ 
rable qu’en Angleterre et le pays de Gal¬ 
les. Notre mortalité infantile est de 101 
par millier d’enfants, -soit plus du double 
de celle de la Nouvelle-Zélande. 

Pour répandre davantage la connais¬ 
sance des moyens propres à réduire le 
taux de la mortalité dû aux causes men¬ 
tionnées' ci-dessus, le ministère de l’Hy¬ 
giène canadien publie et distribue gratui¬ 
tement des brochures traitant de la santé 
publique. Il prête également son concours 
aux services sanitaires provinciaux dans 
la tâche qui leur incombe de faire, connaî» 
tre au peuple les moyens de conserver au 
pays sa plus importante richesse. 


PETITE NOUVELLE 

En hommage à la mémoire du professeur 
Antoine Depage, le Collège échevinal de Bru¬ 
xelles a décidé de donner so-n nom à une rue. 


Au congrès international de l’enfant 


Comment on mesure la débilité mentale 


Le premier congrès international de l’En¬ 
fant va se tenir dans quelques jours à Ge¬ 
nève. Le docteur H. M. Fay y présentera un 
remarquable rapport sur la « standardisation 
dé la définition de la débilité mentale et de 
ses degrés », dont nous' extrayons le passage 
suivant : 

« Même dans le monde de l’enseignement, 
c’est la notion de la débilité mentale qui est 
le plus difficilement retenue. 


» En ce qui concerne la débilité mentale, 
nous avons, en particulier, trois définitions 
très dissemblables : 

» 1° On appelle états de débilité mentale 
ceux qui comportent un défaut ou un arrêt 
du d-éveloppeipent portant surtout sur les 
fonctions intellectuelles ; on divise ces états 
en idiotie (absence à peu près totale d’acti¬ 
vité psychique), imbécillité (aptitudes' psychi- -i 
ques rudimentaires), et débilité mentale prb-.' ; 
prement dite ; 

» 2° On appelle débile tout -enfant qui sait S 
communiquer avec ses semblables par la pa- ' 
rôle et l’ecrlture, mais montre un retard de 
deux ou trois ans dans le cours de ses étu¬ 
des ; 

» 3° Est débile un enfant dont une partie 
au moins des facultés intellectuelles — mais 
surtout le jugement — est retardé dans son 
développement sans que le retard global ex¬ 
cède trois années. 

» Ces définitions se ressemblent par plu¬ 
sieurs points, mais diffèrent par Détendue du 
déficit qu'elles visent. De plus, -elfes compor¬ 
tent un élément d’èrreùr, en ceci qu’elles 
considèrent l’enfant sans tenir compte de son 
âge. ,La seconde définition, qui est celle de ' 
MM. Binet et Simon, -suppose que l’enfant est 
en âge d’écrire et de lire et qu’il a reçu des 
leçons de maîtres cornpétents pendant un 
temps suffisant et dans des conditions nor-, . 
males ; elle ne s’applique -donc qu’à des en¬ 
fants dé 7 à 8 ans au moins. 

» Si nous estimons que le retard nécessaire;:-) 
à la détermination de la débilité doit être de 
deux à -trois ans, nous ne pouvons comparer 
l’un avec l’autre des sujets âgés de 6 et de 
14 ans, parce qu’un retard de deux ans, à 
l’âge de 6 ans, égale le tiers de l’âge, tandis 
qu’à 14 ans, il n’-égale que le septième fie 
celui-ci. 

» Pour corriger ces causes d’-erreur, i’ai 
coutume de dire qu’il v a débilité -mcntalM 
dans, les cas Me retards partiels (avec atteinte 
du jugement), ou totaux n’-excédant pas trois- 
ans, à l’âge de 12 ans. A.ce même âge, un, 
retard de trois à six ans constitue l’arriéra¬ 
tion mentale ; s’il est de six à neuf ans, il y 
a imbécillité et, s’il -excède neuf années, il y 
a idiotie. » 


L’insuline en thérapeutique intantite 


Le professeur Nobécourt et M. Max Levy 
ont présenté à la Médicale des Hôpitaux 
une note très intéressante sur un nouy.el 
emploi de l’insuline. 

Le professeur Nobécourt a signalé depuis 
longtemps les grands services que. rend le 
lait hypersucré dans le traitement de 
l’athrepsie ; avec M. Max Lévy il a èu 
1 idée d’administrer de l’insuline en même 
temps que du glucose. 

Ce traitement a été appliqué à un enfant, 
da trois mois qui pesait 2 kil. 400 et qui 
depuis 20 jours ne retirait aucun bénéfice 
du traitement habituel. 

Cet enfant a actuellement repris un poids';; 
normal et semble sauvé. Il est probable 
que cette méthode sera appelée à rendre fie. > 
grands services. 


Congrès International d’Hydrologie et de Climatologie Médicale 


Ce congrès se tiendra à Bruxelles du 10 au 1 
14 octobre 1925, sous la présidence de MM 
le professeur Gilbert, de Paris, -et le docteur 
Terwagne, de Bruxelles. 

Les questions mises à l’ordre du jour sont : 

« Traitement hydromûnéral et climatique des , 
affections cardio-vasculaires ». Rapporteurs : 
MM. Cottet-Moüge.ôt et Piatot. « Cure hydro- 
minérale sulfureuse ». Rapporteurs : 'MM. 
Flurjn, Liacre et Lamarque. 

Des réductions de 50 p. 100 sur les'chemms.- 
de fer seront accordées aux 1 congressistes,-. 

Cotisations : 50 francs pour les congressig-'A 
tes ; 25, francs pour les dames les aecompa-Jp 
gnant. Adresser les adhésions à M. le docteur 
Poirot-Delpech, 3, rue de la Planche, Paris 
(7 e arr.). 



GASTROZYMASE BOUTY 


Ferment gastrique naturel. 



















































Journées medicales Tunisiennes 


2-5 AVRIL 1926 


KpËes journées auront deux parties : un 
Congrès ; des excursions. 

Programme du Congrès : 

1k Le Congrès durerait quatre jours, â Tu- 
iïpis ; les séances auraient lieu au Palais des 
Sociéiés françaises,. où sera organisée une 
exposition d’hygiène. ■ 

Les questions anédico.chirurgicales mises 
ïp; l'ordre du jour sont : 1° Chirurgie gastro- 
:-duodénale ; 2° fièvre méditerranéenne ; 3° 

. prophylaxie et traitement de la rougeoie. 
Ordre des travaux 

%Vendredi 2, matin, arrivée des congressv-i- 
tes (réception, logement), 15 h. 30/ séance 
'd’ouverture, sous'la présidence du mini: 

résident général, au théâtre municipal_ 

: heures, l 1 ^ séance du Congrès, 21 heures 
•fête arabe (chez Son Excellence Sidi Dingui- 
ili et son frère, le docteur Dinguizli) après 
|. visite des Souks,, si possible illuminas. 

Samedi 3, matin, visites : exposition d’hv- 
f.giène, hôpitaux, ' instituts, abattoirs, etc.': 
après-midi, deuxième séance du Congrès, 
21 heures, réception à la Résidence gêné- 
■pale. 

Dimanche 4 (Pâques) : 1° excursion (offer- 
ütè aux congressistes) à Carthage (trains spé- 
Eeiaux, la possibilité d’une représentation au 
Rthéàtre antique est envisagée) ; 2° excu-r- 
Ksions libres : ruines de Dougga, Thuburbô- 
Majns, Korbous ; tour du golfe de Tunis en 
mer. — Lundi 5, .matin et après-midi, troi- 
|?s!ème et quatrième séances du Congrès et 
:< clôture. 20 heures, banquet offert par le Co¬ 
mité aux congressistes. A partir du mardi : 
Incursions libres. 

Deux circuits de tourisme. 

Du mardi 6 au vendredi 9, circuit réduit 
'Timis-Gabès-Kairouan.Tunis ; samedi 10, 
l visite de Tunis et départ le soir à 17 heu- 
prés. pour la France.- 
,®u mardi 6 au dimanche 11, grand cir¬ 
cuit : runis-Tozeur-Nefta-Gafsa-Kairouan- 
Tunis : lundi 12, visite de Tunis ; mardi 13, 
pijépart pour la France,, par Bizerte. 

- Les .congressistes auront, en outre la fa¬ 
culté de visiter Tunis, iLe Bardo, Sidi-bou- 
Saïd, La Marsa, Carthage, le dimanche de 
' Pâques, s’ils ne participent pas à d’autres 
\ excursions, le-Aundi (en dehors des séances 
ppi Congrès), le samedi et le lundi suivants. 
Calculée au départ de Paris, l’abesçce des 

■ congressistes aura une durée de seize jours 
«avec le grand circuit touristique et de 

douze jours avec le petit circuit touristique 
Adhésions au Congrès. 

Tous, les médecins, pharmaciens et vété- 
■ térinaires de. Tunisie peuvent adhérer,, dès 
maintenant, comme membres participants 
| aux je Journées médicales ». La cotisation 
:<■ individuelle est . fixée à 100 francs. Les; 
5 membres de leur famille (femmes et pa¬ 
ir mîts ou enfants)'seront admis''aü 'tarif ré-' 
induit de 50 francs par tête.- 
( Les médecins de la guerre et de la marine, 
Riles vétérinaires militaires .et leurs familles 
r. auront à acquitter que 50 francs de co- 
/ tisation individuelle. 

WfeiLes Internes des hôpitaux et les étudiants 
Epri médecine bénéficieront d’une cotisation 
; exceptionnellement réduite à 40 francs. 

. Les congressistes « étrangers â la. Tuni- 
tesie » auront à acquitter une cotisation indi¬ 
viduelle fixée uniformément pour eux et 

■ 'leurs familles à 40 francs. 

Ife Toutes communications, souscriptions et 
:■ ...adhésions doivent être adressées au doc- 
(■ -/eur Gérard, secrétaire du Comité d’organi- 

■ sation (Bureau d’hygiène de la ville de 
BlTunis).. 


L'HUMOUR MEDICAL 


Les étudiants en médecine indo-chinois vont pouvoir 
devenir citoyens français 


Poursuivant le plan de développement des 
§j moyens de' l’assistance médicale Indigène 
ffc.- dans nos colonies et pour intensifièr le re- 
1 crutement des médecins qui s’y consacrent, 
M. André Hesse, ministre des colonies, vient 
de soumettre à la signature du président de 
la République un decret accordant le béné¬ 
fice de la naturalisation aux étudiants en 
médecine de l’école d’Hanoi, qui seront re¬ 
çus au concours d’admission dans les écoles 
du service de santé, où sont recrutés les 
médecins coloniaux, et qui prendront renga¬ 
gement de servir pendant un minimum de 
dix ans dans le corps de santé colonial. 

: Les admissions, au nombre strictement 
î limité, seront entourées des garanties d’or¬ 
dre moral et politique qui sont de règle. 


Deux cents femmes tuberculeuses du sanatorium 
de Bicêtre manifestent dans la rue 


: Une manifestation assez inattendue u 
déroulée dans les rues de la commune de 
T3icêtre. 

Deux cents femmes environ, soignées pour 
tuberculose dans.le sanatorium de la localité, 
idnt franchi les grilles de l’établissement, se 
«ont formées en cortège, et sont allées mani- 
tester sur la voie publique, 
jl,: Elles étaient précédées d’une des leurs qui 
■Sgportait une pancarte sur laquelle on lisait : 
RL 11 Comité de Défense des intérêts des tubercu- 
Eft leux de Bicêtre. » 

j&L. En faisant cette manifestation, %s malades 
■I voulaient attirer l’attention du public'et' de 
Ipv ; l’administration sur la mauvaise qualité de 
KUla nourriture .qui, disent-elles, leur est dis- 
Bptribuée. 







- M’sieur le docteur on vous réclame au salon pour faire un bridge. 

- Dites-leùr que je ne suis pas dentiste... 


Courtoisie Administrative 


Il est de règle que les rapports de plus 
en plus fréquents entre les syndicats mé¬ 
dicaux et-les administrations ou lès col¬ 
lectivités ne soient pas toujours empreints 
de la plus franche cordialité. Aussi cro¬ 
yons-nous devoir signaler à nos lecteurs 
i’ intéressante initiative prise par M. Tho- 
mé, préfet de Lot-et-Garonne qui (à l’occa¬ 
sion d’un différend surgi entre le corps 
médico-pharmaceutique et le Conseil gé¬ 
néral) est venu en personne, exposer à 
mie réunion des syndicats départemen¬ 
taux médical et pharmaceutique sa con¬ 
ception du problème. L’attention déféren¬ 
te avec laquelle. a été écoutée son origi¬ 
nale tentative de conciliation lui aura 
prouvé l’Intérêt bienveillant qü’y pre¬ 
naient ses auditeurs. Nous soulignons la 
courtoise, élégance du geste sans oser 
espérer que M. Thomé... fera école ! 


Chez le j)octeur Calot 

A l’occasion du Congrès de chirurgie, 
M. Calot fera le mercredi 7 octobre, de 
9 h. un quart à midi, dans sa clinique de 
Paris, 69 quai d’Orsay, une série d’opéra¬ 
tions et de démonstrations : 

I. Réduction de six luxations congénita¬ 
les de la hanche, de formes diverses. 

II. Présentation de sujets guéris de lu¬ 
xations congénitales. 

III. Ce que tout médecin ou. chirurgien 
doit savoir de . la rénovation de la patho¬ 
logie de la hanche à tous les âges (par les 
derniers travaux). 


PETITES NOUVELLES 


Le docteur Lanselle, de Paris, a été blessé 
au cours djun accident d’auto dans le Pas- 
de-Calais. 

L’Association générale de l’internat des 
hospices civils de Lyon doit fêter, le 7 et le 
8 novembre prochains, le centenaire de sa vé¬ 
ritable fondation en 1825. 



SÉRUM HÉMOPOIÉTIQUE FRAIS DE CHEVAL. (Sirop) 

Agent l’Hémopoïèse, 3c Leudopoïèse et de Phagocytose. 

ANÉMIES, 

CONVALESCENCES, 

DÉCHÉANCES ORGANIQUES'. 
Litt", Échanf- : LANCOSME, 71, Avenue Victor-Emmanuel-»], Paris (8*). 


Un médecin parisien et sa mère 
blessés dans un accident d’auto 
près de Mirande 

A l kilomètre de Masseube (Gers), l’automo¬ 
bile du D r Solirène, 40, rue Bonaparte, à Pa¬ 
ris, est allée, par suite de l’éclatement d’un 
pneu, s’abîmer contre un arbre et a été pré¬ 
cipitée dans un champ ,en contre-bas. Le doc¬ 
teur Solirène et sa mère, assez grièvement 
blessés, ont été transportés dans une clini¬ 
que. Deux autres personnes qui occupaient la 
voiture, moins grièvement atteintes, sont soi¬ 
gnées à Masseuba. 

Le docteur. Solirène était installé depuis 18 
ans, rue Bonaparte. Agé de cinquante ans, il 
passait chaque année ses vacances à Puycas- 
quier, dans le Gers 
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“ LALEUF ” 

CAPSULES GLUTINISÉES 
A BASE D’EXTRAIT 
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De 6 à 12 par 24 heures 
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LABORATOIRES LALEUF 

49> Avenue de La Motte-Picquet, Paris (xv”) 
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Le plus fidèle — Le plus constant 
Le plus inoflensif des DIURÉTIQUES 

L’adjuvant U plus sûr des CUBES de Déchloruration 

EXISTE SOUS LES QUATRE FORMES SUIVANTES I 
ÇAUTUÉIKF PURE ( Affections cardlo-rÊnales 
OAH I flEUoC rUnE j Albuminurie, Hydroplsla 

( Sclérose cardio-rénale 
( Anémie, Convalescences. 


j Goutte.Rhumatisme. 


La SANTHÈ08E ne se présente qu’en cachets 
ayant la (orme d’un cœur. Chaque boite renferme 24 
cachets dosés â 0.50 centigr.- Dose : 1 a 4 par jour. 

prix = 7 Fr. 

Vente en Gros : 4, rue du Roi-de-Sicile. PARIS 


TRÉPARSOL OPOCfllCIUlH 

Spécifique par VOIE DIGESTIVE de la SYPIIIEIS et delà Dysenterie amibienne WB W V ■ I Bi W ■ W BRI 


LECOÛ et FERRAND, 6 b 1 ®, rue de Rcuvray, Neuilly-sur-Seine 
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Pour 1925-192(5 


Sont chargés .des cours complémentaires 
semestriels suivants aux Facultés de méde¬ 
cine et Facultés mixtes de médecine et de 
pharmacie des Universités ci-dessous dési¬ 
gnées : 

A LA FACULTÉ DE BORDEAUX 

MM. 


heures par semaine). 

Papin, agrégé. — Médecine opératoire (3 
heures par semaine). 

Andéroçïias, agrégé. — Puériculture (.3 
heures par semaine. 

- Péry, agrégé : Accouchements (3 heures 
' par semaine). 

Golse, agrégé. — Chimie minérale (3 heu- 
I xes par semaine). 

Charrier, docteur en médecine. — Patho¬ 
logie externe (4° année) et petite chirurgie 
(3 heures par semaine). 

(Loubat, docteur en médecine. — Patholo- 

Ë ie externe (3 e année) et petite chirurgie (3 
eures par semaine). 

Gourdon, docteur en médecine. — Pro¬ 
thèse et rééducation professionnelle (3 heu¬ 
res par semaine). 


MM. 


A FACULTÉ D 


LILLE 


Polon-owki, professeur. — Chimie analyti¬ 
que (3 heures par semaine). 

. Bédart, professeur sans chaire. Pharma¬ 
cologie (1 heure par semaine). 

Gérart (G.), professeur sans chaire. — 
Ophtalmologie (2 heures et demie par se¬ 
maine). 

Debeyre, agrégé. — Otorhinolaryngologié 
(3 heures par semaiift). 

Leclercq, agrégé. — Médecine légale 12 
heures et demie par semaine). 

Sonneville, docteur en médecine. — Phy¬ 
sique (3 heures par semaine). 

Bertin, docteur en médecine. — Déontolo¬ 
gie (1 heure par semaine). 

A LA FACULTÉ DE LYON 
JIM. / 

Gallavardin, docteur en médecine. — Cours 
de clinique annexes <3 heures par semaine). 

Delore, docteur en médecine. — Cours de 
clinique annexe (3 heures par semaine). 

.Bériel, docteur en médecine. — Cours de 
clinique annexe (3 heures par semaine). 

Favre, agrégé. — Cours de clinique annexe 
(3 heures par semaine). 

Martin G.), professeur. _ Déontologie (se¬ 
mestriel, 1 heure par semaine). • 

Barrai, professeur sans chaire. — Chimie 
analytique (2 heures par semaine). — Ana¬ 
lyse biologique (2 heures par semaine). 

Condamin, professeur sans chaire. — Pro- 
pédeutique et gynécologie (1 heure par se¬ 
maine). 

Florence, agrégé. — Toxicologie (3 heures 
par semaine). 

Noël, agrégé. — Embryologie (2 heures par 
semaine). 

Rochaix, agrégé. — Hygiène pharmaceuti¬ 
que (semestriel, 3 heures par semaine). 

Mayet, docteur en médecine. — Anthropo¬ 
logie (2 heures par semaine). 

Tellier, docteur en médecine. —Stomato¬ 
logie (2 heures par semaine). 

A LA FACULTÉ DE MONTPELLIER 

MM. 

Galavielle, professeur sans chaire. — Bota¬ 
nique et histoire naturelle (3 heures par se¬ 
maine). 

Cabannes, agrégé. — Matière médicale et 
pharmacie (3 heures par semaine). 

Delmas (Paul), agrégé. — Accouchements 
(3 heures par semaine). 

Delmas (Jean), agrégé. — Anatomie (3 heu¬ 
res par semaine). 

A LA FACULTÉ DE NANCY 

’ MM. 

Parisot, agrégé. — Pathologie expérimen- 
I talc (2 heures par serrai ne). 

M. Perrin, agrégé. — Thérapeutique et ma¬ 
tière médicale (3 heures par semaine). 

Jeandelize, agrégé. — Clinique ophtalmolo 
gique (cours annuel, 3 heures par semaine). 

Binet, agrégé libre. — Pathologie externe 
(2 heures par semaine). 

. Job, agrégé. -= Accouchements (2 heures 
par semaine). 

Barthélemy, agrégé. — Médecine opéra¬ 
toire (SJ heures par semaine). 

Maussade, agrégé. — Maladies contagieu¬ 
ses (1 heure par semaine). 

Lamy, agrégé. — Electro-radiologie (1 heu¬ 
re par semaine). 

Lalanne, docteur en médecine. —• Clinique 
des maladies mentales (cours annuel, 2 heu¬ 
res par semaine). 

A LA FACULTÉ DE STRASBOURG 

M. Vlès, professeur à la Faculté des scien¬ 
ces. — Physique biologique (3 heures par :e- 
maine). . . • 


Infections aiguës MÉDICALES, CHIRURGICALE 


sim 


Lab. COKTIAL, 10, rue Béranger, PARIS (3 e ) 


MM. 


A FACULTÉ DE TOULOUSE 


• Soula, agrégé. — Pharmacologie (2 heures 
par semaine). — Physiologie (2 heures par 
semaine),. 

Moog, agrégé. — Analyse et toxicologie (3 
heures par semaine). 

Martin (Em.), chef de travaux. — Crypto¬ 
gamie et microbiologie (3' heures -par se¬ 
maine), 

Eseande, professeur sans chaire, -s- Phy¬ 
sique pharmaceutique (3 heures par se¬ 
maine) . 

Nux, docteur en médecine. — Stomatolo¬ 
gie (cours annuel, 3 heures par semaine). 

■Garipuy, professeur sans chaire. — Obsté- 
tricie (3 heures par semaine). 

Sont chargés, à la Faculté de médecine de 
U Université de Strasbourg, des cours ci- 
- -irès désignés : 

** Aron. — Histologie. 

Bellocq. — Anatomie et anatomie topo¬ 
graphique. 

Boëz. — Hygiène et bactériologie. 

Fontes. — Chimie biologique. 

Gelma. — Clinique psychiatrique. 

Géry. — Anatomie pathologique. 

Gunsert' — Radiologie. 

Humbert. — Pathologie interne. 

H-anns. — Pathologie générale. 

Relier. — Clinique obstétricale. 

Llckteig. — Clinique dentaire. 

Reeb. — Clinique obstétricale. 

Schwartz. — Pharmacologie. 

Vaucher. — Pathologie interne. 

Weill. — Clinique ophtalmologique. 


aprè: 

MM. 


Un important mouvement dans le personnel 
enseignant des Ecoles préparatoires 
de médecine et de pharmacie 


Angers. — M,. Boquel, professeur, est nom¬ 
mé directeur pour trois ans, à dater du 1 er 
juin 1925. • 

Caen. — M. André Morice, docteur en mé¬ 
decine, ancien interne en chirurgie des hôpi¬ 
taux de Paris, est délégué dans les fonctions 
de suppléant des chaires de pathologie et cli¬ 
niques chirurgicale et obstétricale, jusqu’à 
l’issue du concours ouvert en vue de pour¬ 
voir à cet emploi. 

Clermont. — M. Moureyre, professeur sup¬ 
pléant, est nommé, ,à compter du 1 OT juillet 
1925, professeur titulaire de la chaire de der¬ 
matologie et syphiligraphie (chaire créée). 

Dijon. — M. David, professeur suppléant, 
est admis, sur sa demande, à faire valoir ses 
droits à mie pension de retraite à compter 
du 1». novembre 1925, pour cesser ses fonc¬ 
tions à cette date. 

■ Mi. Voisenet est délégué, pour l’aimée sco¬ 
laire 1925-1926, dans les fonctions de chef des 
travaux de physique et- chimie (section de 
pharmacie). 

Sont annulées les dispositions de l’arrêté 
du 28 mars 1925 portant ouverture d’un con¬ 
cours en vue de pourvoir à cet emploi. 

Limoges. — M. Durand (Albert), est nom¬ 
mé, à dater du 1 er juillet 1925, professeur sup¬ 
pléant des chaires d’anatomie et de physio¬ 
logie, en remplacement de M. Delotte, dé¬ 
missionnaire. 

Marseille. — M. Domergue, professeur de 
pharmacie, est admis, pour cause d’ancien 
neté d’âge et de services, à faire valoir ses 
droits à une pension de retraite à compter 
du 1er ao ût 1925 pour cesser ses- fonctions 1-e 
31 o'etobre 1925. 


juin 1925. 

Poitiers. — M. Perdoux, professeur sup¬ 
pléant, est nommé, à partir du 1 er novembre 
1925, professeur de clinique chirurgicale, en 
remplacement'de -M. Chrétien, appelé ai d’au¬ 
tres fonctions. 

M. Veluet, professeur suppléant, est nom¬ 
mé, à partir du 1 er novembre 1925, professeur 
d’histologie, en remplacement de M. Petit, 
décédé. 

Reims. — M. Billard, docteur en médecine, 
est institué, pour une période de neuf ans, 
à dater du l or juin 1925, suppléant des chai¬ 
res de pathologie et clinique chirurgicale et 
obstétricale, -en remplacement de M. Larden- 
n-ois, appelé ,à d’autres fonctions. 

Rennes. — M. Follet, professeur, est nommé 
directeur pour trois ans, à dater du 16 jan¬ 
vier 1925.. 

M. le- .docteur iLegal-Lasalle .est nommé, à 
compter. du l or ■ juillet 1925, professeur sup¬ 
pléant des chaires de chirurgie et accouche¬ 
ments,'en remplacement de M. Hardouin, ap¬ 
pelé à- d’autres fonctions. 


A la Faculté de Bordeaux 


Les récents concours viennent de don¬ 
ner les résultats suivants : 

Comme chef de clinique chirurgicale, 
M. le docteur Lucien Massé, interne des 
hôpitaux, prosecteur d’anatomie ; comme 
chef adjoint, M. le docteur Ichon, ancien 
interné, médecin résidant à l’hôpital St- 
André. 

Comme chef de clinique chirurgicale in¬ 
fantile, M. Je docteur Georges Rioux, inter-, 
ne des Hôpitaux. 


• nas encore fait 

Vous na y e 2omothérapie 
• 3 pas employé la 

si vous n avez v* —:— 
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ZÔMINE 

du Professeur CHARLES RICHET 

qua fRn| U plas . ma muscu I a ire, cru, pur, sec et total, 
te fo,s plus actif que la viande crue 


e lEZ le tuberculeux qui prend 
de la ZOMINE, la peau et 
les muqueuses se rccolorent, l’état 
général s’améliore, l’appétit renaît. 
Puis, la fièvre s’atténue, la toux et 
l’expectoration diminuent, les ba¬ 
cilles de Koch deviennent plus 
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BROMIDIA 

BATTLE & C- 

“ L’HYPNOTIQUE par EXCELLENCE ” 


MÉDICAMENT TITRÉ 
ET GARANTI 
Toujours digne de 
CONFIANCE 


Insomnie, Nervosisme, 
Epilepsie, Irritabilité, 
Manie, Toxicomanie, 
Etc. 


Littérature et Echantillons 
gratuits sur demandes 
de MM. les Docteurs 
Messrs. ROBERT & C° 
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5, ruedela Paix-PARIS 



REVUE DE LU PRESSE SCIENTIFIQUE 


Les derniers livres parus 


Quand, pourquoi et comment malter les 
aliments, par Raoul Leooq, docteur en 
.pharmacie, licencié ès sciences, ancien 
interne -des hôpitaux de Paris. Un vo¬ 
lume in-8° ’ raisin. Vigoi frères, éditeurs, 
23, rue de TEcole-de-Médeeine, Paris, 

. Prix : 5 francs. 

f.' .Ce travail rigoureusement scientifique est 
cependant, avant tout, essentiellement pra- 
! tique puisqu’il se propose d’établir claire- 
r.-ment « quand, pourquoi et comment » il 
convient de malter les aliments. Tel est, en 
effet, le bilan des communications faites 
par l’auteur. 

Chaque fois que l’on constate un trouble 
plus ou moins profond' dans' l’assimilation 
•des amylacés ou qu’on,se trouve obligé de 
i-'rènforcer la ration de féculents pour com¬ 
battre l’inanition ou Tauto-intoxication in- 
.testinale, le- maltage des bouillies,’ potages 
et- purées est à conseiller. 

...Tous -ceux qui ne se désintéresseront ...... 

des problèmes de diététique feront blén de 
“lire cet ouvrage et d’en retenir les condu¬ 
isions. Au cours de leur pratique 'ournallère, 
pis auront plus d’une fois occasion de les 
..appliquer et d'en apprécier l’exactitude. 


Les dangers du blaireau 


' Dans la « Nature » du 27 juin 1925, le D 1 
S? • P.-E. Morhardt signale la mort du profes. 

. ■ seur de médecine légale de la Faculté de 
$ '-Copenhague, qui succomba à une infection 
* charbonneuse provoquée par un pinceau à 
■Bîàrbe... porteur de germes ! -C’est en An- 
gf'gleterre que le premier cas de ce genre fut 
fev-«signalé en 1915 ; jusqu’en 1919 on en aurait 
Kpompté 50, dont 18' suivis de mort. 

KÎNEn France, à notre connaissance il n’en 
a pas été signalé.. 

Los -pinceaux incriminés étaient tous faits 
?> de crins de cheval, habilement teints pour 
§■;' simuler l’aspect du poil de blaireau et très 
souvent, made'in Germany. 

■s- Les pince-aux en blaireau pur ou soies de 
-. porc ont été trouvés indemnes, bien que le 
£ second animal soit sensible à la bactéridie 
|)j- charbonneuse. Le procédé le‘plus simple et 
)■ le plus efficace de désinfection semble être 
jjr/ celui préconisé par Thomsen, de Copenha. 
W; gue. Lavages successifs du « blaireau » (ou 
plutôt pseudo blaireau), à l’eau chaude et 
. savonneuse. 

Le mettre ensuite dans un récipient cou- 
fc' tenant une solution aqueuse.de formol du 
;f; commerce à raison de 1 partie pour 10 par- 
E fies d’eau ; le récipient devra être clos et 
jb mis pendant deux heures environ au. bain- 
R: - marie. 

Après un tel traitement les spores du 
p- charbon seront pratiquement inoffensives 
«t ne seront plus susceptibles d’infecter une 
plaie, au cours d’un savonnage. 


Contribution à l’étude des contre-indica¬ 
tions d’ordre rénal pour l’emploi de l’oua¬ 
baïne chez les cardiaques. — Docteur 
Edouard Bizette, thèse de Paris 1925. 

Le docteur Bizette a montré que ce pré¬ 
cieux médicament. exeTce' une influence sa¬ 
lutaire sur l’albuminurie des cardiaques 
dont elle abaisse le taux dans tous les cas ; 
et que cette diminution ' de 'l’albuminurie 
est souvent totale et définitive pour les car¬ 
diaques ne présentant que de l'imperméabi¬ 
lité rénale passagère. Les essais lentés sur 
des cas de néphrite chronique l’ont amené à 
conclure que sous, l’action du glucoside, 
l’albuminurie disparaît presque totalement 
mais d’une façon moins durable et qu’en 
définitive on peut, semble-t-il, rapporter sa 
diminution et.la durée de celle-ci ail degré 
d’intensité des lésions rénales. Le résultat 
est encore aussi net mais tout à fait transi¬ 
toire dans les néphrites ■ syphilitiques à 
grosse albuminurie. 

'Cette influence heureuse de l’ouabaïne 
Arnaud a conduit’ le docteur Bizette à com¬ 
parer l’actiôh. de la digitale avec celle de 
l’ouabaïne sur l’élément pathologique « Al¬ 
bumine ». Les résultats obtenus lui ont per¬ 
mis de conclure que. la digitale me peut 
agir que sur l'albuminurie des faux cardio- 
rénaux, mais qu’elle reste sans effet sur l’al¬ 
buminurie de la néphrite chronique. - 
Parallèlement là l’étude de cette action .re¬ 
marquable de l’ouabaïne, il a été fait des 
essais de-ce médicament sur - la rétention 
azotée qui l’ont conduit à ne pas considérer 
l’azotémie comme une cbntre-indicatibn. à 
l’emploi du-, glucoside. Aucun trouble n’est 
constaté, bien mieux, la diurèse est provo¬ 
quée et la tension artérielle diastolique su¬ 
bit un abaissement plus : qu moins accentué. 

Le docteur .Bizette conclut que l’albumi¬ 
nurie ne représente donc pas une contre- 
indication à l’emploi de l’ouabaïne, mais 
tu’on doit manier ce médicament avec pru¬ 
dence, et, il indique la posologie suivante 
qu’il a toujours employée, sans avoir à si¬ 
gnaler le , moindre accident, concurremment 
u régime approprié : le régime lacté. .. 

Le premier jour, injecter par voie intra¬ 
veineuse la dose de. 1/8® de milligramme, les 
trois jours suivants 1/4 de ipilligramine 
« pro-die ». 

Le sixième jour, atteindre la dose de 1/2 
milligramme, le malade ayant été la veille, 
privé' du médicament. Veiller à bien faire 
mélange du sang et ouabaïne qui devra être 
ensuite poussé très lentement dans la veine • 
Il a également utilisé l’ouabaïne Arnaud 
per os employant la solubame- (solution au 
millième .4’,ouabaïne Arnaud), la seule dont 
il sç soit -servi po.ur ses recherches. Elle fut 
donnée tV la dose de XL gouttes par jour 
pendant 4 à 6 jours avec d : es' résultats a—' 
concluants.. 

Traitement de l’épilepsie essentielle par la 
bellafoline associée au gardénal. — Doc¬ 
teur A. VïGuiER, thèse, de Paris, juillet 
1925 ' (travail fait à la consultation de M-. 
le . docteur Marchand, au dispensaire de 
prophylaxie mentale de l’Asile Sainte- 
Anne, service de M. le docteur Toulouse). 
Dans un quart des cas, environ, le traite, 
ment habituel de l’épilepsie, 'c’est-à-dire le 
bromure, ou le gardénal reste sans effet. Or, 

1 association de la belladone au gardénal, a 
donné dans ces cas, à certains auteurs, en 
particulier, à Ducoste, d’excellents résul¬ 
tats, discutés il est vrai par divers méde¬ 
cins. 

Estimant que la .cause de l’inconstance 
thérapeutique de cette méthode, réside dans 
ia variabilité en principes actifs et l’incons¬ 
tance des' préparations galéniques' de bella¬ 
done, le docteur Viguier, a repris cette 
question, mais en utilisant, non l’extrait- de 
belladone, .-mais., les- « alcaloïdes totaux ». 
(Bellafoline) isolés par Stoll,-grâce à son 
procédé ..spécial de protection. 

On sait que cette préparation où domirr, 
comme .dans- la plante, l’hyoscyamine lévo¬ 
gyre, a une activité égale à belle de T atro¬ 
pine avec une .posologie et une toxicité moi¬ 
tié moindres.. 

.Elle offre aussi, sur les préparations galé¬ 
niques, la supériorité- d’une activité « to¬ 
tale » et toujours -égale, grâce à sa teneur 
constante en principes actifs, purs, et ri¬ 
goureusement dosés. 

L’auteur -cite dans sa thèse de nombreuses 
Observations d’épilepsie essentielle traitée 
'par l’association bellafoline gardénal et re¬ 
cueillies au dispensaire de l'asile Sainte- 


. le. gardénal utilisé isolément, n’ayant 
produit aucun effet sédatif sur les crises 
épileptiques l’association de la bellafoline 
les a supprimées- complètement ou les a 
beaucoup diminuées en nombre et eh inten¬ 
sité. 

Dans 22 cas. les manifestations de l’épi¬ 
lepsie désignées sous le nom d’équivalents 
(vertiges, absences, impulsions, irritabilité 
du caractère, - migraines, etc.) le traitement 
mixte gardénal et bellafoline a donné 
d’excellents résultats, alors que le gardénal 
employé seul dans ces formes, est souvent 
inactif. 

Il y a eu 2 insuccès seulement sur les 24 
obervations. - 

L’auteur ne signale aucune contre-indica¬ 
tion à la bellafoline et n’a pas observé des 
signes d’intolérance. 

Les doses utilisées ont été,' en moyenne, 
de 2 comprimés à un quart de millig". car 
jour et le docteur Marchand considère uù’il 
est inutile de dépasser chez ces malades 
4 comprimés de bellafoline par 24 heure-, 
-’estjà-dire un milligr. de' principe actif. 

La thèse du docteur Viguier est pratique¬ 
ment fort intéressante parce qu’elle apporte 
une méthode- nouvelle de traitement- effi¬ 
cace,■ dans les cas d’épilepsie jusqu’ici re¬ 
belles à la thérapeutique. 


On aperçoit sur la langue une sorte dé 
plaque rose que limite un bourrelet un peu 
saillant d’aspect nacré, tandis que la partie 
centrale est -dénudée et déprimée. Destinant 
une -ou plusieurs plaques et variables d’une 
semaine à l’autre, les contours forment des 
courbes régulières ou polycycliques rappe¬ 
lant, si l’on- veut, les rivages des cartes des 
atlas. 

Cette affection, d’une .bénignité absolue,' 
persiste pendant des années et bien que 
l’on ait voulu considérer la « glossite exfo- 
liatrice marginée » comme un signe d’héré¬ 
dité syphilitique, sa nature est inconnue, 
mycosique vraisemblablement. 

Quelquefois les attouchements au bleu de 
méthylène apportent une amélioration tran¬ 
sitoire, 

PlLATRE 


qui .joue un .rôle important dans la défense 
de l’organisme contre les infections. L’hy- 
percholestéri-némie, signe de l’hyperfonc- 
tionnement salutaire des glandes endocri¬ 
nes est favorable. L’hypocholestérinémie, 
signe de déchéance -de ces glandes, est dé¬ 
favorable. 

Le dosage 'de cholestérine dans le sang 
aide à 1 poser le pronostic, principalement 
dans la tuberculose. 

En outre l’hypercliolestérihémie ' pose 
souvent le diagnostic d’insuffisance du 
foie, qui. impuissant à éliminer et à 
détruire normalement la cholestérine du 
sang, provoque une véritable rétention de 
ce corps. „ 

En dehors de ces deux applications, le 
dcsa.ge de. la cholestérine dans le sang ne 
donne que des renseignements peu précis. 
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définie, stable 
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Les malades trouuent au Château ) 
de Port-Neuf le confort le plus ^ 
moderne dans un site agréable. ^ 
L’Etablissement est situé en bor- ^ 
dure de la mer et il est entouré ^ 
d’un immense parc très boisé. ^ 

Aucun Etablissement ne peut ^ 
être comparé au Château de Port- T 
Neuf par les auantâges qu’il pré- w 
sente. C’est la cure idéale pour ^ 
les débilités, Les anémiés, les ^ 
fatigués, les convalescents de tou- ^ 
tes maladies. ^ 

Prix extrêmement modérés, in- £ 
férieurs à ceux de. la plupart des ^ 


Pour tous renseignements, ^ 
écrire à MT le D' RAYTON ) 
direct.-propriétaire, Château ^ 
de PORT-NEUF, La Rochelle ) 
(Charente-Inférieure). ^ 
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Liste des Mémoires et Ouvrages présentés aux Concours des prix 
par l’Académie de Médecine pour l’année 1925 


prix Adrien Buisson 

N° 1. L© bismuth dans le traitement de la 
, syphilis, par. M. le D' C. Levaditi, de Paris. 

PRIX CLARENS 

N° 1. Les causeries médicales de Dioaco 
ride (3 volumes), par M. le. D' Raoul Blon 
"del, de Paris. 

N° 2. Du choix des tests’ dans la déter¬ 
mination pratique de l’âge mental, par M" 
le D' Marguerite Haller, de Nancy. 

N° 3. Les bases de la prophylaxie anti 
morbilleus© ; immunologie, facteurs so¬ 
ciaux de la mortalité, par M. le D' Pierre 
Joannon, »de Paris. 

N° 4. Série de rapports relatifs à un _ 

d’organisation de l’hygiène sociale en Sei¬ 
ne-Inférieure, par M. le D' Ott, inspecteur 
départemental . des- services d’hygiène, ' 
Rouen. 

Prix Daudet 

- Question : Les résultats comparés 'des di¬ 
vers traitements des tumeurs de l'hypo¬ 
physe. 

N” 1. Devise : « Je le pansai, Dieu le gué- 


N” 2.' Devise : « Celui, qui veut s'instruire 
: doit savoir douter ». (Aristote.) 

N” 3, Devise : ■> Honni spit qui mal y pen- 


Prix Desportes 

N” 1. Intoxication, aiguë par le véronal et 
les autres dérivés de la malonylurée (barbi¬ 
turisme), par M. le D' André Tardieu, dé 


Paris 


° 2. Les eaux minérales, leurs modes 
d’action leur emploi, par MM. les D” Mau¬ 
rice Perrin, professeur agrégé à la Faculté 
de Médecine de Nancy et Paul-Mathieu, mé¬ 
decin consultant à Brides. 

N” 3. O.-R.-L. Documents pour les prati¬ 
ciens, par M. le D' G. de Parrel, de Paris. 

N” 4. Le bréviaire thermal des coloniaux, 
par MM. les I)” J.-J. Matignon, médecin 
consultant à Châtelguyon et S. Abbatucci, 
,médecin de 1” classe des troupes 'coloniales. 

fi* 5. Thérapeutique et ^voyages au long 
cours, par M. le D‘ Adrien -Loir, directeur de 
l’institut .océanographique du Havre. 

N“ 6. Contribution à l’étude chimique de 
la cire d’abeilles, par M. G. Dàmoy, docteur 
erf pharmacie à Rouen. 

Prix Ernest Godard . 

■N* 1. La coxa plana, par M. le D’ Pierre 
, Irigelrans, de Lille. 

N* 2. Le choc traumatique, par M. le D’ 
G. Jeanneney, profésseur agrégé à la Facul¬ 
té- de médecine de Bordeaux. 

N“ 3. Recherches sur l’embryogénie et ‘la 
pathogénie du bec-de-liè.vre, par M. le D' E. 
Cadenat. de Toulouse. 

Prix Jacques Guérétin 
N” 1. La lobite supérieure ; localisation de 
tuberculose pulmonaire, étude clinique, ra¬ 
diologique et thérapeutique, par M. le D’ 
Louis Béthoux, de Grenoble. 

; N” 2.’De l’étiologie dans l’arriération mon¬ 
golienne. Résultats d’une enquête menée 
dans les milieux hospitaliers et de recher- 
. ches faites dans la littérature de ces vingt 
- dernières années, par M. le D r Paul Dop, de 
Auterivê (Haute-Garonne). 

N* 3. Les maladies du cœur et de l'aorte 
et leur traitement, par M. le D' Arthur Le¬ 
clercq, de Paris. 

N* 4. La. coagulation chloroformique des’ 
liquides d’hydrocèle ; valeur diagnostique, 
par M. le D' Lisbonne, professeur à la Fa¬ 
culté de Médecine de Montpellier. 

N” D. Contribution à l’étude de -la disso¬ 
ciation entre le nombre- des éléments figurés 
et la teneur en albumine du liquide cépha¬ 
lo-rachidien,' par MM. J. Périsson et L. Pol 
lèt.- interne des hôpitaux de Paris. 

Prix Pierre Guzman 

N° 1. L’hypertension artérielle, par MM. 
les D” Camille Lion, professeur agrégé à la 
Facilité de Médecine de Paris et André Fi- 
hot; médecin inspecteur des écoles, Paris. 
Prix Théodore Herpin (de Genève) 

N” L Conseils aux nerveux et à leur en¬ 
tourage, par M. lé D’ H. Feuillade, médecin' 
directeur de la clinique médicale û’Eciilly, 
Lyon. 

N-” 2. La neurotomie rétro’-gassérienne ; 

. conséquences physiologiques et pathologi¬ 
ques, par M. le D'. -Edward Hartmann, de 
Paris. 

’ N°-3.; Le ■ système neuro-végétatif dans les 
syndromes post-encéphalo-iéthargiques, par 
M. le D r Jacques de Massary, 'de-Paris. 

N” 4. Contribution à l’étude clinique, bio¬ 
logique, étiologique et expérimentale de la 
sclérose en plaques, i par M. le D’ Robert 
Marq’uézy, de Pariâ. 

Prix Henri Huchard 

N” 1. Demande faite avec diversès pièces 
à l’appui par M. Gambini (Jean-Baptiste), de 
Corte, Corse, pour l’attribution du prix Hu- 
chard, à son fils le D’ Pierre Gambini, mort 
à Sétif, en mars 1923, victime de son devoir. 
Prix du baron Larrey 
N” 1. Peur être en règle avec la loi. — 
Les études dentaires_en Fraiice, par M. A. 
Rouland, de Paris. 

Prix Henri Lorqüet 

N” 1. Le syndrome hébéphréno-catatoni- 
que dans l’encéphalite épidémique et les 
arguments qu’on peut en tirer en faveur de 
la pathogénie de la démence précoce,, par 
M. le doeteur Gabriel Al. C. Padéano. 

Prix A.-J. Martin 

Question : Etude de la question des boues 
activées. 

N° 1. Sur les altérations de la pulpe den¬ 


taire .par .rapport aux obturations de ciment 
■au silicate (ciments de porcelaine), ■ par M. 
le D r Silvio. Palazzi, de Milan'. 

N”. 2. Physiologie, inandibulaire et dents 
artificielles, par M. Je D' Marcel Darcissac, 
chef de travaux pratiques à l’Ecole françai¬ 
se de stomatologie, Paris. 

) N* 3. Les fractures des mâchoires en pra¬ 
tique, par M. le docteur’ Roger Duchange, 
de Bordeaux. 

Prix Mège 


! Question : Le mécanisme du shock. 

: N” 1. Devise : « Non licet omnibus adiré 
Corynthum ». 


prix Meynot aîné père et fils, 
de Donzère (Drôme) 

. N‘ 1. Ensemble ,de travaux -sur la tuber¬ 
culose du tractus uvéal ; Infection, super-in¬ 
fection - anatomie pathologique et pathogé¬ 
nie, par M. le D' Henri Lagrange, de Paris. 

N* 2. De l’immunité locale oeulaiîé. La 
'Vaccination iocale oculaire, étude expéri¬ 
mentale ï et clinique, par M. le D'-Carrère, 
de Montpellier. 

Prix Adolphe. Monbinne 
,N° ï.' Contribution à l’étude des hlastomy- 
coses animales du Maroc, par MM. les vété¬ 
rinaires-mai ors Albert Bigoè du laboratoire 
de recherches vétérinaires des T. O. M. et 
Henri Velu, chef du laboratoire de recher¬ 
ches du service de l’élevage du Maroc. 

. N” 2. Lutte contre la. maiadié du sommeil 
en Afrique équatoriale française, par M. le 
IV J. Vassal, médecin principal de 1'" classe 
des troupes coloniales, Paris. 

N* 3. L’assistance . aux réfugiés à Alep 
(Syrie). L’effort français, par M. le D' Char¬ 
tres, médecin principal de 2' classe des trou¬ 
pes coloniales, à Alep. (Syrie). 

PRIX PANNETIER 

N° 1. Série de travaux sur la dualité du 
corps humain ; 10 articles sur la dualité, 
sur' l’indépendance de chaque moitié, et sa 
solidarité fonctionnelle et organique, par M. 
le D' Léon Abramovitscb, du Havre. 

. N°’2. La tétanie infantile, ; recherches cli¬ 
niques et expérimentales, par M. le D' Ray¬ 
mond Turpin, de Paris. 

N* 3. Recherches sur l’anaphylaxie et ses 
modalités, par MM. les D” Fernand Arloing, 
Lucien Thévenot, A. Dufour, L. Langeron et 
B. Spassitch, de Lyon. 

N" 4. Recherches sur le bactériophage de 
d’Hérelle, par M. ,'lë docteur Paul Hàudu- 


F» Le plus Puissant Reconstituant général 
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prix Perron 

N° 1. Recherches expérimentales 'et clini¬ 
ques sur la cholestérine et son métabolisme, 
par M. le docteur Henri Colombiès, de Tou¬ 
louse. 

N” 2. L'alcoolisme cérébral, par M. le doc¬ 
teur R. Benon, médecin-chef du service (de 
la division des hommes) à l’hospice géné¬ 


ral de Nantes. 

N* 3. Série de recherches sur la transfu¬ 
sion sanguine, par M. lè docteur Georges 
Rosenthal, de Paris. 

N” 4. Les mouvements ahtipéristaltiques 
normaux et pathologiques de l’intestin, par 
M. le docteur Pierre Blamoulier, de Paris. 

Recherches expérimentales, sur l'in¬ 
fection et l’immunisation par- la voie cuta¬ 
née ; étude critique de l’immunité locale, 
par M. le .docteur Emile Rivalier, d’Asniè- 


N” 6. Le bactériophage de d’Hèrelle existe- 
.11? La bactériolyse transmissible joue-t-elle 
un rôle dans l’immunité? par M. le docteur. 
Paul Boulet, de Montpellier. 

N* 7. L’encéphalite enzootique du cheval; 
recherches de pathologie comparée, par 
MM. Raymond Moussu, chef de travaux à 
l’Ecole vétérinaire d’Alfort et L. 'Marchand, 
médecin-cJ«et de la maison nationale de Cha- 
renton. 

N’ 8. Les streptocoques anaérobies, par M. 
le docteur André Prévôt, préparateur à ITns 
titut Pasteur,- Paris. 

A suivre. 
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A LA CONFÉRENCE DE LA SYPHILIS HÉRÉDITAIRE 

Quelques réflexions de NI. le D'Carie, de Lyon 
sur la Syphilis larvée 


AU CONGRÈS DE CHIRURGIE 




L'ŒUVRE CHIRURGICALE OSTÉO-ARTICULAIRE 
DE L’ECOLE LYONNAISE 


Dans son discours d'ouverture, M. le Professeur Léon Bérard, de Lyon, 
qui a présidé le Congrès de Chirurgie, en a retracé l’histoire glorieuse 


Toute école, a dit fort justement M. le P 1 ’ 
Léon Bérard, possède un domaine qu'elle 
cultive avec prédilection. Ce fut à Lyon la 
chirurgie ostéo-articulaire, peut-être moins 
/brillante que d’autres, exigeant plus de 
réflexion patiente que d’élégance technique, 
basée avant tout sur la valeur des résul¬ 
tats éloignés. Elle correspond bien aux 
tendances d’une ville réfléchie où le travail 
est en honneur, et où l’on attache plus de 
prix à l’effort silencieux qu’aux proclama¬ 
tions retentissantes de succès éphémères. 

L’Œuvre d’Ollier 

En 1859, un chirurgien de 29 ans, Léo¬ 
pold Ollier, recevait l’hospitalité de Ver- 
neuil, et pratiquait dans le service de ce¬ 
lui-ci une résection squs-périostée du coude 
pour tumeur blanche. 

A l’école de Bonnet, Ollier avait reconnu, 
que si les lésions tuberculeuses de l’enfance 
peuvent être habituellement guéries par les 
méthodes conservatrices de Borinet, il n’en' 
est plus de même après l’adolescence, et 
qu’à, partir du moment où la croissance du 
squelette est à peu près définitivement ac¬ 
complie, il faut souvent recourir à dés 
interventions sanglantes, pour extirper tout 
ou partie des articulations malades, en 
ménageant au maximum l’intégrité deJeurs 
< fonctions. 

Partant des expériences fondamentales 
de Duhamel et dé Flourens sur la nutrition 
des os, reprenant les premiers essais de 
résection des deux Moreau, de Blandin, de 
Velpeau, en France, de Parle, de White, de 
Syme et de Fergusson en Angleterre, de 
Lafghi en Italie, Ollier réalise une -œuvre 
qui satisfait comme celle de Bonnet aux 
trois postulats formulés ici par M. Tuffier 
l’an dernier. Grâce à une observation cli¬ 
nique minutieuse, il localise exactement les 
lésions ostéo-articulaires et il en suit la 
marche naturelle. Par des expériences mul¬ 
tiples, il fixe toutes les étapes de la.crois¬ 
sance du squelette et toutes les modifica¬ 
tions qu’on peut y apporter, en interve¬ 
nant sur l’os lui-même, sur la moëll© et sur 
le périoste. 

Il s’attache surtout à démontrer les pro¬ 
priétés formatrices et réparatrices de ce 
périoste, et comment cette membrane, dé¬ 
collée au moyen d’une îugine tranchante, 
puis transplantée dans n’importe quel tis¬ 
su, peut produire de la substance osseuse. 
Ayant établi par l’expérimentation et par 
des exercices sur le cadavre les points es¬ 
sentiels de Sa technique, Ollier étudie mi¬ 
nutieusement, pour chacune des articula¬ 
tions, chacun des temps de la résection. 
Puis il fait bénéficier les malades de ses 
découvertes, que l’on trouve magistrale¬ 
ment exposées d’ans ses deux traités : le 
Traité de la Régénération osseuse dédié à 
Velpeau et à Claude' Bernard (lui aussi 
d’origine lyonnaise)' et le Traité des Résec- 
■ tiens qu’il met trente ans à parachever. 

Sans doute, les conceptions fondamenta¬ 
les- d’Ollier sur les propriétés ostéogéni- 
ques de la couche profonde du périoste ont 
été dé tout temps discutées. Déjà, Ranvier, 

- en 1865 avait fait observer à son compa¬ 
triote et ami que les cellules de la moelle 
et de cette couche profonde sont identiques. 
L’oS, disait-il, se développe ainsi essentiel¬ 
lement aux dépens des éléments médullai¬ 
res, qui le pénètrent à la fois par son 
canal central et par sa surface sous-périos- 
tée. Tout récemment, à Lyon même, les 
' conceptions d’Ollier ont été revisées, lors¬ 
qu’on eut montré le rôle prépondérant qui 
•revenait dans l'ossification aux adaptations 
multiples du tissu conjonctif et au méta¬ 
bolisme du calcium. Mais les applications 
cliniques des idées d’Ollier n'en étaient pas 
moins justes ; et tous ceux qui depuis 60 
ans se sont inspirés de ses méthodes, au 
premier rang desquels se placent M. Jules 
Bœckel et Just Lucas Championnière ont 
pu obtenir comme lui les résultats qu’il 
avait présentés à l’Académie de Médecine, 
dix ans 'avant la découverte de l’antisepsie. 


L’INFORMATEUR MEDICAL 
PARAIT CHAQUE SEMAINE 
Il reflète la vie du monde médical. Il nous 
tient au courant de tout ce que nous avons 
besoin de savoir en peu de mots, sous une 
forme nouvelle et agréable. 

Abonnez-vous : 20 fr. par an. 


Au cours dé son magnifique et très sub- 
tantiel discours qui fut avec justice très 
fréquemment applaudi, M. le professeur 
Léon Bérard fit un pressant appel en fa¬ 
veur de la décentralisation de l’enseigne¬ 
ment médical. Nos lecteurs se souviennent 
de la campagne, menée dans les- colonies 
en faveur de cette même idée. Nous rie 
saurions donc trop appuyer les passages 
suivants du savant chirurgien lyonnais : 

Un cîppel de M. le Professeur Léon Bérard 

en faveur de la décentralisation de l’ensei¬ 
gnement médical. 

« Il ne faut pas se dissimuler, dit-il. que 
les organisations d’enseignement, de plus 
en plus complexes et coûteuses réduiront 
forcément le nombre de ces centres de 
haute culture, dont l’Université de Paris 
représente aujourd’hui le modèle à peu 
près parfait. 

» Il ne serait cependant pas souhaitable 
de voir se fonder dans de trop râpes grou¬ 
pements toutes les forces créatrices de notre 
pays et tous isès moyens matériels d’exécu¬ 
tion. Pour l’équilibre de notre vie natio¬ 
nale,' il ne faudrait pas moins déplorer dans 
le domaine scientifique la désertion des 
facultés de province, que dams le domaine 
économique l’abandon des ■ campagnes. 

» Ce sont les énergies provinciales, même 
lorsqu’elles ne viennent pas s’intégrer dans 
le grand doyen de la capitale, qui contri¬ 
buent pour beaucoup à entretenir son acti¬ 
vité et son rayonnement. Il importe donc 
de n’en pas tarir les sources. Et pour cela 
il convient de former d’abord sur place,- 
sans les déraciner, les intelligences qui ne 
sauraient se développer nulle part mieux 
que dans leur milieu d’origine." » 

Et plus loin : 

« Il me serait facile de'poursuivre, à 
propos de chacune de nos Ecoles françaises 
de chirurgie comme ; je viens de le faire 
pour Lyon, le développement progressif de 
méthodes qui ne sont pas seulement l’addi¬ 
tion des procédés de la pratique journa¬ 
lière, mais bien l’aboutissant d’un long 
effort, orienté, par les affinités spéciales à 
chaque milieu. Puisque partout l’on tra¬ 
vaille avec la même ardeur, chaque Ecole 
doit garder la possibilité de vivre et de se 
développer sans se débattre constamment 
au milieu des difficultés matérielles. Au 
moment où la France victorieuse n’est plus 
guère riche que de sa gloire, et où l’obli¬ 
gation d’acquijter des dettes contractées 
pour le salut du monde, réduit ses dispo¬ 
nibilités budgétaires destinées aux établis¬ 
sements , hospitaliers et scientifiques, ce 
n’est plus seulement aux pouvoirs publics 
que doit revenir cette charge. 

» Dans cet ordre d’idées, les grandes mu¬ 
nicipalités ont déjà fait leur devoir ; celle 
de Lyon en particulier mettra bientôt en 
service des hôpitaux modèles. 

» Mais si la France est momentanément 
appauvrie, son commerce et -son industrie 
sont restés prospères. Suivant l’exemple 
donné dépuis longtemps déjà par les An¬ 
glais et les Américains, et plus récemment 
à Lyon, par les promoteurs de la Fonda¬ 
tion Scientifique du Sud-Est, ceux de nos 
concitoyens que la fortune a favorisés vou¬ 
dront honorer la situation acquise par leur 
labeur, en attachant leur nom à des labo¬ 
ratoires ét à des instituts nouveaux. » 


un nouveau traitement des gerçures du sein 


Le D r Chatin, médecin honoraire / des 
Hôpitaux de Lyon, a remarqué que les ger¬ 
çures du sein paraissent être infiniment 
plus fréquentes chez les femmes dont 
l’aréole péri-mamelonaire n’est pas pig¬ 
mentée. 

Il a pensé que cette pigmentation doit 
être un moyen de défense de l’organisme 
contre la macération, véritable cause des 
gerçures. 

Pour provoquer cette pigmentation il a 
eu l’idée d’appliquer des rayons ultra-vio- 
ïèts et paraît en avoir obtenu des résultats 
extrêmement satisfaisants. 

Cette méthode de traitement doit être 
employée avec prudence pour éviter des 
brûlures et des phlyctènes. 


Sur. cette voie fraîchement ouverte, en¬ 
core dépourvue de barrages,. des esprits 
audacieux, un peu mystiques, ont étendu 
à l’infini le nombre des u petits signes », 
des à. signes mineurs », hypothèses peut- 
être aventurées, peut-être fructueuses. Au 
hasard de m'es lectures, j’ai noté ces petits 
.signes : 

La presque totalité des malformations 
physiques et tout spécialement : axyphoï- 
die, prognatisme, oreilles désourlées, oreil¬ 
les écartées, toutes les anomalies dentaires 
(voir les 25 pages.consacrées à ce sujet par 
Ed. Fournier), hypospadias, cfyptorchidie, 
saillie anormale du lambda occipital, dé¬ 
viation d-e la cloison nasale, myopie... 

Un grand nombre de dermatoses bu de 
dystrophies cutanées .hypertrîchoses loca-' 
iisées, sourcils eoalescents, agénésie pi¬ 
laire, ichtyose, vitüigo, pelade, nœvi... 

Des déformations morales : mélancolie, 
jalousie, tempérament irritable, boulimie... 
dont l’évocation ouvre au médecin psycho¬ 
logue des horizons indéfinis.. 

Nous manquons de statistiques 

Sur ce sujet, comme sur beaucoup d’au¬ 
tres malformations, nous manquons de 
statistiques, en série, que seuls peuvent éta¬ 
blir les praticiens autorisés par l’âge et le 
genre de clientèle. Car il ne faut rien exa¬ 
gérer, et ne pas imposer la syphilis là où 
elle n’est pas, comme le répétait tout ré¬ 
cemment Apert (Monde Médical, mai 1925). 
A moins que la tare originelle ne remonte 
à la seconde ou troisième génération, me 
(lira-t-on ? J’adopte volontiers • cette hypo¬ 
thèse, d’abord parce qu’elle est de tout re¬ 
pos, ensuite parce qu’elle me donne la pos¬ 
sibilité d’esayer un traitement spécifique, , 
sans éveiller de fâcheux soupçons, proba¬ 
blement immérités, dans l’esprit des ascen¬ 
dants directs ! 

Or ces statistiques sont très difficiles à 
éablir pour nous, médecins spécialistes, 
parce que nous n’examinons qq’une infime 
partie des descendants de nos malades, et 
surtout parce que nous ne revoyons guère 
que ceux dont les parents ont été ' bien 
traités, ce qui fausse les résultats. On peut 
soutenir, il est vrai, que la recherche des 
petits signes est, dans., ces cas, ,du plus vif 
intérêt, parce que les symptôtnes connus 
d’hérédo-syphilis manquent à peu près 
complètement. 

Ces statistiques sont .donc très utiles, et 
je donnerai comme modèle celle qu’a pré¬ 
sentée Blind à la Soc. de Méd. de Paris 
(9 novembre 1923) portant- sur 50 enfants 
vivants de syphilitiques bien traités. Il a 
amélioré ou guéri par le traitement spécifi¬ 
que des kératites (3),’ ostéo-arthrites (2), 
méningites (1 sur 4), des épileptiques (3) 
qui paraissent bien en rapport avec l’héré¬ 
dité. Il a également inscrit au passif de 
cette même hérédité des végétations adé¬ 
noïdes, pharyngites granùleuses, oreilles 
écartées, oreilles désourlées, strabisme, 
myopie, éruptions prurigineuses, bronchites 
non tuberculeuses, troubles de croissance 
ou de nutrition... qui arrivent évidemment 
à faire un total de morbidité impression¬ 
nant. Il est intéressant de signaler ces 
faits, mais est-il bien certain que la même 
proportion de ces petits signes ne se re¬ 
trouverait. pas dans d’autres hérédités ? 

L’Hérédité maternelle ou mixte et les cas où 
le père seul a été atteint 

Pour ma part, j’établis unie' différence 
radicale entre les héréditaires d’origine 
maternelle ou mixte, et ceux dont le père 
a été seul atteint et traité. Je poursuis en 
ce moment un long travail de statistique 
qui m’ oblige à revoir bien des-notes et des 
sujets. De 1900 à 1920 (année à laquelle 
s'arrête mon travail, en ce moment), j’ai 
retrouvé 132 descendants des mes syphiliti¬ 
ques traités, dont je puis parler en con¬ 
naissance de cause. Vingt-huit sont d’ori¬ 
gine maternelle ou mixte, cent- quatre sont 
nés de pères syphilitiques, la mère ayant 
' été rigoureusement examinée. 

Or, sur ces 28 maternels, dont quelques- 
uns .non traités ou insuffisamment, j’ai no¬ 
té : quatre morts à la naissance ou peu 
après, trots spirillaires cutanés avérés et 
sept cas non douteux perforation palatine, 
hydrocéphalie, épilepsie avec manifesta¬ 
tions mentales,. méningite, ostéo-arthrite, 
syndrôme spléno-hépatique, kératite in¬ 
terstitielle, dont l’ensemble constitue une 
forte proportion: de morbidité, rien moins 
que larvée. 


Mais si je procède à'un examen complet 
de chaque cas, je trouve souvent, soit à 
côté de la lésion essentielle, soit dans des 
cas isolés, un nombre plus ou moins grand 
de petits signes" : c’est ainsi que ma perfo¬ 
ration palatine avait les dente crénelées et-, 
déplacées, un thorax en.carène, et une; ': 
demi-idiotie, l’épileptique avait un crâne 
acrocéphâle et des oreilles, en plat à barbe. ~ 
La kératite avait de l’albuminurie dès l’en¬ 
fance et un caractère tel qu’aucune école - 
ne put le supporter ; mon hépatique était . 
cryptorchide, etc... 

La valeur des signes mineurs 

Donc, à la question ainsi posée : l’en¬ 
semble des « signes mineurs » de l’hérédo- 
syphilis, rangés d’ailleurs depuis bien long¬ 
temps parmi les stigmates de- dégénérés- - 
cence, se retrouvent-ils dans les hérédités 
nettement syphilitiques ? Je répondrai : 

Oui, et très fréquemment. 

Mais, si l’on ajoute : Ces signes mineurs 
sont-ils caractéristiques de l’hérédo-syphi- 
lis ? Je répondrai : 

Je n’en sais rien. Je crois volontiers que 
toutes les tares héréditaires peuvent s’ex¬ 
primer sous des formes cliniquement, sem¬ 
blables, Mais comme l’origine syphilitique 
est. la seule qui implique une thérapeuti¬ 
que quelquefois efficace, souhaitons, en . 
présence d’un cas donné, qu’elle soit en 
cause et appliquons l’un des traitements 
dite spécifiques. 

Je regrette de ne pouvoir rapporter mes 
104 cas nés de pères syphilitiques traités, 
parce que ce travail bien qu’incomplet, 
m’entraînerait trop loin. Mais il me sera 
cependant permis de dégager cette impres- 5 
sion générale que je ne vois pas grande 
différence entre l’état de santé d’un rejeton 
de syphilitique bien traité et celui de tout 
autre enfant considéré comme normal. 
Peut-être dois-je mettre cependant à l’actif 
du traitement spécifique des améliorations 
ou guérisons de convulsions (2), arthropa- 
thie (1), adénites (2), anémies avec «rate (2), 
et surtout troubles digestifs avec ou sans 
participation hépatique (10). Encore, me 
suis-je demandé, pour Ces derniers cas, si 
le .stovarsol, le , tréparsol et ‘ l’acétylarsol 
n’avaient pas agi pour leur propre compte 
par la guérison des entérites. Je ne parle - 
pas des affections aiguës qui nous échap¬ 
pent. 

Certaines anomalies cutanées et dentaires 

dont il ne faut pas exagérer l’importance 

J’ai très rigoureusement rédigé les obser- / 
valions des affections ou anomalies cuta- 
née? qui, depuis 25 ans et surtout depuis / 
1919, se sont présentées à mon cabinet. Au 
lieu de limiter cette recherche aux cas 
supposés hérédo-syphilitiques, j’ai fait 
l’épreuve inverse. Je veux dire que j’ai 
soumis sytématiquement à l’interrogatoire ) 
et à l’examen toute famille d’un sujet por- h 
leur d’hypertrichose, ichtyose, vit.iligo, pe¬ 
lade ou nœvi. Or, j’ai trouvé ces lésions en 
majorité dans-des familles où l'absence - ' 
d’antécédents, la santé des ascendants ef 
des collatéraux devaient logiquement : 
écarter toute idée de syphilis. Je dois 
ajouter que je n’ai pu compter un seul 
succiès à la suite -de mes essais de médica¬ 
tion spécifique. Par un singulier hasard, 
je n’ai pas le souvenir d’avoir été appelé à * 
traiter ces affections chez les descendants 
dés syphilitiques que j’avais traités. 

Je crois également qu’il ne faut-pas exa¬ 
gérer l’importance diagnostique de certai¬ 
nes anomalies dentaires banales : amor¬ 
phisme, atrophie, sillons, éngrenage vi- 
deux ou désorienté, absence, dents cise¬ 
lées... Prenez dans vos amis, dans votre 
entourage, dans votre famille, ceux dont y 
vous pouvez assurer l’état de santé anté¬ 
rieur, autant qu’il est humainement pos¬ 
sible. Examinez les dents des enfants. Vous 
serez,- suivant votre mentalité, ou terrifiés , 
du nombre effrayant des hérédo-syphiliti¬ 
ques ou fixés sur la valeur de ces anoma¬ 
lies. 

Toutes ces réserves. étant faites, j’ai 
cherché s’il était possible . de retrouver, 
dans le fouillis de ces séquelles hérédi¬ 
taires, quelque guide ou quelque critère, d 
susceptibles d’imposer l’institution du trab., 
tement spécifique. Réellement, je n’ai pas *- 
trouvé de formules satisfaisantes. L’idée 
d’un critère implique un certain-degré de 
certitude. Or, nous sommes dans ce rapport A 
en pleine hypothèse larvaire.- 

■ (Voir la fin de cet article page 4) 














A MON AVIS 1 


Un médecin rédigea, un jour, la note 
d’honoraires destinée à son plombier, à 
la manière du mémoire qu’il en avait 
reçu. 

SU On y lisait : 

Le 25. août, à 10 heures du soir. 
Examen du pouls de Madame : .. 1,50 

Prise de la température■ : . 2,77 

Nettoyage du thermomètre : . 0,32 

Palpation du cœur : . 1,73 

Auscultation du cœur : 

A la pointe : . 3,75 

A la base : . 3,75 

Percussion : . 2,82 

Injection hypodermique : 

Mise en place de l’aiguille : . 0,27 

Flambage de l’aiguille (Alcool four¬ 
ni) : .... 1,35 

Avoir brisé l’ampoule et remplissa¬ 
ge de la seringue : .. 0,92 

Nettoyage de la peau (Alcool et co¬ 
ton fourni) : . 1,62 

Introduction de l’aiguille sous la 

peau : . 4.55 

Vidage de la seringue : . 1,23 

Avoir retiré l’aiguille : . 0,32 

Cautérisation (Alcool fourni) : .... 1,17 

Flambage de l’aiguille : . 1,35 

Avoir déposé la seringue : . 0,27 

Déplacement et temps passé (Ta¬ 
rif syndical) : . 17,80 

TOTAL : Sous réserves d’omis¬ 
sions ou d’erreurs, (comme le 

percepteur) : . 47,49 

Index de majoration pour visite de nuit 
(décision syndicale du 27 mai) : 2,07. — 
Net à payer : 98 francs 30 centimes. 

Comme bien pous le pensez, le plom¬ 
bier n’y a rien compris. Il ne faut pas être 
spirituel avec les sots. — J. CRINON. 


On nous informe que 


Le concours pour .l’obtention des bourses 
■ de doctorat aura lieu le 26 octobre. 

On voit' passer dans les rues de Paris, des 
' voitures connues sous le nom de « paniers 
à salades » qui portent, écrits sur leurs cô¬ 
tés, la désignation « service dé santé ». Il 
s’agit sans doute de voitures pénitentiaires 
affectées au transport des prisonniers ma¬ 
lades. Ni le véhicule ni sa désignation ne 
semblent « ■ conformes ». Il est vrai qu’on 
voit dans certains grands cafés de Paris 
des. chasseurs revêtes d’un costume de mé¬ 
decin-major .(le caducée en moins).. Après 
tout, ils ont peut-être le droit de le porter... 


“ INAVA ” fabrique des Vaccins concentrés^ 
contre : • 

: la Pyorrhée Alvéolaire ; 
les Infections Staphylococciques ; 
l’Ozène ; 
les Métrites ; 

les Bronchites Chroniques et l’Asthme ; 
du Vaccin antipyogène, etc. 

Ces vaccins s’injectent à la dose d’une à six 
gouttes, localement. (Applications de 1’ « Im¬ 
munité locale » de Bésredka). 


Nous avons déjà parlé de publicités ino¬ 
pérantes. La critique des méthodes em¬ 
ployées et des annonces choisies est aussi 
.‘•nécessaire que celle des livres, des peintu¬ 
res ou des styles. 

Les grands quotidiens ont publié cette se¬ 
maine une annonce - destinée à vanter les 
qualités d’un produit qui porte le nom d’un 
chirurgien fameux. 

La Mycolisine du docteur Doyfiï pour 
l’appeler par son nom, symbolise ses ver¬ 
tus sous la- forme d’un archer qui « tue les 
microbes ». L’idée n’est pas 'neuve. Elle a 
même perdu à l’usage le meilleur de sa va- 
dêur. 

Il y a deux ans, on voyait encore dans 
les rues de Paris, un© affiche où un gnome, 
armé d’un 'pistolet tuait lui apssi les .mi- 
, crobes. On eut été bien inspiré en nous 
servant autre chose que ce vieux neuf, dé¬ 
pourvu d’ailleurs de toute originalité. 


Mardi 20 octobre une centaine de méde¬ 
cins tchécoslovaques arriveront à Paris et 
y resteront jusqu’au dimanche 24 après- 
midi, jour de leur départ pour Prague. Le 
matin de leur arrivée ils se'rendront aux 
..bureaux de l’Association. pour le dévelop¬ 
pement des relations médicales (A. D. R. 
■KL), à la Faculté de- médecine. Pendant 
leur séjour à Paris ils comptent voir les 
principaux hôpitaux et établissements 
.scientifiques, consacrant toutefois une par¬ 
tie de leur après-midi à des visites de mo¬ 
numents, musées etc. Le mercredi 21, le 
docteur Ammerling, qui dirige, leur excur¬ 
sion fera au Collège de France, une contév 
rence sur : « iPurkyne, fondateur de la mé¬ 
decine tchèque, ses rapports avec Claude 
Bernard et avec la médecine française. » 


LA PREMIÈRE SÉANCE DU CONGRÈS DE CHIRURGIE 


tut présidée par le Ministre de ta Marine 


La séance solennelle d’inauguration du 
congrès de chirurgie, qui se tient chaque 
année dans lesi premiers jours d’octobre, 
Semble constituer de plus en plus la « ren¬ 
trée » de la Faculjé. 

Venus de tous les coins de France, les 
chirurgiens se trouvent groupés dans le 
grand amphithéâtre de la Faculté de Pa¬ 
ris, pour écouter le discours de celui qui 
a eu l’honneur envié de recueillir leurs 
suffrages, et à voir leur empressement à 
lui prodiguer leurs applaudissements, on 
devine que le fait de présider ce congrès 
est pour un chirurgien la consécration 
d’un grand mérite professionnelf 

Ce fut, cette année, M. le Professeur 
Léon Bérard, de Lyon, qui dirigea les tra¬ 
vaux du congrès pendant toute cette se¬ 
maine, On lira dans ce numéro deux 
passages essentiels et particulièrement 
applaudis de son discours inaugural. 

Le congrès fut solennellement ouvert, 
comme il est d’usage, par un membre du 
gouvernement. Ce fut M. Borel, ministre 
de la marine qui vint accomplir ce geste, 
en l’absence de M. de Monzie, ministre de 
l’Instruction publique. On perdit au. change. 

Oh remarquait sur l’estrade à côté de 
M. le Professeur Léon Bérard, M. Mabillé, 
représentant du Ministre de l’Hygiène, 
M. le médecin-inspecteur Dopter, directeur 
du Val-de-Grâce, représentant le ministre 
dé la guerre, M. le Professeur Forgue, de 
Montpellier, qui donna ostensiblement le 
signal des applaudissements quand M. Bé¬ 
rard parla de la nécessité de laisser aux 
écoles de province toute leur individualité. 

Les rapports qui furent présentés cette 
année au congrès de chirurgie furent, ainsi 
que nous l’avons annoncé, les suivants : 


1° Résultats éloignés des différentes mé¬ 
thodes de traitement du cancer du rectum. 
Rapporteurs : MM. Gaudier (de LiBe) et An¬ 
selme _ Schwartz (de Paris). 

2° Traitement de la tuberculose du genou, 
a partir de l’adolescence (15 ans). Rappor¬ 
teurs : MM, Fredet (de Paris) et Vignard (de 
Lyon).- 

3° De l’appareillage actuel des' fractures 
ae l’humérus et du fémur. Raoporteurs : 
MMi. Guyot (de Bordeaux) et'Rouvillois 
(Armée). 


Parmi les communications qui furent 
faites au coure de ce congrès et qui furent, 
cette anfiéè, particulièrement nombreuses, 
nous devons noter celles de MM. Lambret, 
de Lille (Résultats éloignés des différentes 
méthodes çle traitement du cancer du rec¬ 
tum) ; 

Albertin, de Lyon (Indication et techni¬ 
que de l’ablation en. bloc du rectum' et dé 
l’appareil utéro annexiel dans certains cas 
de cancer du rectum (voie abdomino-péri- 
néaie) ; 

Peugniez, de Paris (Traitement de la 
tuberculose du genou) ; 

M. Reynes, de Marseille (De la synovec- 
Tomie dans le traitement de’ la tuberculose 
du genou, application dans d’autres ar¬ 
thrites du genou) ; 


Begouin, de Bordeaux (De J a résection 
dans la tuberculose du genou) ; 

Mencière, de Reims ■ (Traitement, de la 
tuberculose du genou) ; 

M. Perdu, d’Amiens (Phénopuncture 
précoce sur pointe d’ostéite primitive) ; - 

M. Masmonteil, de Paris (Sur quelques’’- 
points de technique de la résection du 
genou). ; 

M. Jonnesco, de Bucarest (Technique-dé 
ta rachianesthésie généralisée à la ca- 
féine-sto vaine) ; 

M. Tennier, de Grenoble (Statistique, 
actuelle du traitement abortif des phlébi¬ 
tes par hirudination du sang (piqûres de 
sangsues) ; 

M. Cathelin, de Paris (A propos de 250 
lithrotriti.es, la supériorité de la lithotritie 
sur la taille. Sa simplicité et son innocui¬ 
té) ; 

M. Jayle, dp Paris (Sur l’amputation; du 
col dans le cancer de l’utérus) ; 

M. Calot, de Berck (La prétendue ostéo- 
chondrite ou coxa-plana est une subluxa¬ 
tion congénitale méconnue. Il n’y a pas 
un seul cas étiqueté ostéochondrite où l’on 
ne puisse démontrer cette erreur-de dia¬ 
gnostic) •; 

M. Robineau, de Paris (Prothèse osseuse 
perdu©, en métal à revêtement d’ébonite) ; 

M. Guisez, de Paris (Causes de réussite 
ou d’échec dans * la radiumthérapie du 
cancer de l’œsophage) ; 

M. Patel, de. Lyon (Kystes du inésoeôlon 
ascendant) ; ( 

MM. Bérard et Sargnon, de Lyon (La 
radiumthérapie en rhino-laryngologie ; 
modes d’application et résultats) ; 

M. Jeanneney, de Bordeaux (Traitement 
des cancers de la langue par la chirurgie 
et la curiethérapie). 

Le cinéma eut cette année le bénéfice 
d’une séance qui lui fut consacrée tout 
entière. Au cours de cette séance des com¬ 
munications accompagnées de projections 
furent faites par 


M. Willems, de Liège. — Projections sur 
les résultats éloignés des lésions articulai¬ 
res traitées par J a mobilisation active im- 


M'. Abadie, d'Oran. — Film sur l’hysté- 
.nectôinie. abdominale supra-vaginale -pour 
volumineux fibrome, sans aide. : : 

M. Dupuÿ de Freneile, de Paris. — Film 
cinématographique montrant la technique 
de l'autogreffe para-articulaire du genou. 

M. Bourguet, de Paris. — Chirurgie 
esthétique de la face. Film opératoire. Pro¬ 
jections et présentation d’opérés. 

M. Dufourmentel, de Paris. — Film sur la 
chirurgie plastique de la mâchoire infe¬ 
rieure (déformations, destructions),. 

M. Passot, de Paris. — Film sur. des pro¬ 
cédés de chirurgie esthétique pure: 


Une soirée particulièrement brillante fut 
offerte dans les salons du Palais d’Orsay 
aux membres du congrès et à leur famille, 
par M. Léon Bérard, président du Congrès 
et M me Léon Bérard. 


Fiançailles 


On annonce les fiançailles de Mlle Simone 
Dreyfüs-Sée avec M. André Ernest-Lévy. 

On nous annonce les fiançailles de Mlle 
Denise Genevois avec le Docteur Raoul 
Thouvenin, ancien interne des hôpitaux 
de Paris, professeur suppléant .de clinique . 
chirurgicale à l’Ecole de médecine, chirur¬ 
gien-adjoint à ri-Iôtel-Die'ù d’Angers, 

Le docteur et Mme Louis Tollemer font 
part-des fiançailles de leur fille Gabrielle 
avec le docteur Jacques Longepierre, che¬ 
valier de la Légion d’honneur, Croix de 
guerre. \ 

Mariages 


Dernièrement a été célébré, à Toulouse, 
le mariage de M. Henri de Nas dé Toürris, 
médecin aide-major des troupes coloniales 
avec Mlle Delpech, docteur en médecine, 
fille de M. Delpech, ancien sénateur de 
l’Ariège, 

Mme Arthur Glatard, le Docteur Glatard, 
médecin de l’Hôpital civil d’Oran, et Mme 
Glatard ont l’honneur de vous faire part 
du mariage de leur petite-fille et, fille 
Yvonne, avec M. Pierre Révol, ingénieur 
des Arts et Manufactures. — Oran, 30, bou¬ 
levard Séguin. 

Nécrologies 


On annonce la mort de M. le Docteur 
Henri Luc, officier de la Légion d’hon¬ 
neur, décédé en son domicile, 3, rue Mon- \ 
sieur, à Paris, le 26 septembre 1925, à l’âge 
de 70 ans. 

Du Docteur Fog, francophile notoire, 
secrétaire général clu Politiken, qui vient 
de mourir, à l’àge de cinquante et un ans, 
à Copenhague. 

Nous apprenons la mort du Docteur 
Blanc, ancien sénateur des Hautes-Alpes, 
chevalier de la Légion d’honneur, décédé 
en son domicile, à Paris, 17, avenue Emile- 
Deschanel. Les obsèques auront lieu à Gap, 
le jeudi 1 er octobre. De la part de M. et 
Mme Emile Blanc, du vicomte et de la 
vicomtesse Bernard de ..Mont joie, ses en¬ 
fants. Le présent avis tiendra lieu de faire- 
part. 


M. le docteur" Jacques Sentex (de Saint-, < 
ievel), chevalier de la Légion- d’honneur. 


Sevèl), chevalier de la Légion 
conseiller général. 

D r Arïdré Boutàrel, lauréat de l'Académie de 
médecine, décédé à l’âge de 67 ans, à Ver-- , 
sur-Mer, père du D r SI. Routard. 

D r Richaud, professeur de pharmacologie 
et de matière médicale, à la Faculté de mé¬ 
decine de Paris. 

Mme Adrien Desbrières et sa famille ont la' 
douleur de vous faire part de la mort du doc¬ 
teur Desbrières, -pieusement décédé lé 21 sep¬ 


tembre 1925, dans sa 61 e année. 

De M. Robert Thierw aviateur, fils de .M. 
1© D r A. Thiéry, ancien député!de la Meuse. 

Une messe de bout de l’an pour le repos. 
d© l’âme clu Docteur Emile G'agey a été 
dite le jeudi 1 er octobre, en l’église Saint- 
François de Sales. 


L 3 HU]NÆOUK MÉDICAL 



CHEZ LE MAITRE 


- Qu’est-ce que tu fais dans ton fauteuil depuis une heure sans dire un mot ? 

- J’apprends à dormir assis... pour les séances de l’Académie de Médecine. 


(Dessin inédit de G. Jauneau) 






























































AU CONGRÈS D’OBSTÉTRIQUE 

LE CORPS JAUNE EN THERAPEUTIQUE 


Dans son rapport sur l’action biologique du corps jaune qui constitue un exposé 
très complet de l’état actuel de la question, M. Schickelé a consacré un chapitre 
très intéressant à l’action du corps jaune en thérapeutique. 


Dès l'apparition dë la théorie du corps 
jaune, les cliniciens ont étudié l’effet de la 
poudre de corps jaune ; les résultats d’a¬ 
bord semblaient remarquables. Il y avait 
; une action particulièrement heureuse sur 
les troubles de la ménopause, d’apparence 
supérieure à celle des ovaires desséchés.' 
Nous n’avons pu observer aucune différen¬ 
ce à ce sujet. C’est depuis 1910 et 1911 que 
l’on' s’est servi de solutions aqueuses ou 
faites avec du sérum physiologique, ou 
encore du suc, gagné par expression de 
corps jaune sous haute pression. De cette 
façon une série d’expériences biologiques 
ont été réalisées. Mais les publications qui 
•se sont suivies d’année en année et qui 
aujourd’hui sont très nombreuses, signa¬ 
lent des résultats par trop dissemblables. 
Nous essaierons de résumer l’état actuel 
de la question, à laquelle nous avons con¬ 
sacré à l’époque des recherches particu¬ 
lières, dont la longueur a été en raison 
inverse des résultats. 

Action physiologique des extraits de corps 
jaune 

L’application intra-veineuse de petites 
quantités de suc de corps jaune est suivie 
sur le lapin, à peu près régulièrement 
d’une chute de la tension artérielle, qui 
persiste pendant un temps variable de plu¬ 
sieurs minutes. Cet effet est dû à une dila¬ 
tation des capillaires. 

L’effet Vaso-dilatateur peut être facile¬ 
ment démontré par l’instillation d’une 
goutte de suc de corps jaune dans la con¬ 
jonctive. Après quelques secondes, une rou¬ 
geur remarquable s’est produite. Les dif¬ 
férentes fractions a l’éther, alcool acétone, 
benzol ou autres, obtenues soit par extrac¬ 
tion à froid ou à chaud, ou par précipita¬ 
tion et destinées à séparer les lipoïdes, 
phosphatides, etc., ont été étudiées séparé¬ 
ment. L’effet hypotenseur et vaso-dilata¬ 
teur a été reconnu en général. Cependant 
•certaines de ces fractions sont inactives et 
produisent même parfois, une légère hyper¬ 
tension. 

Après administration de plusieurs cm. 
d’une fraction hypotensive, on observe 
parfois, mais pas régulièretnent, une dimi¬ 
nution du temps dé coagulation du sang de 
la bête qui servait à l’expérience. In vitro 
l’addition de une ou deux gouttes de suc 
ou d’extrait lutëinique produit sur un mé¬ 
lange de plasma sanguin et de sérum frais, 
un fêtard de coagulation remarquable. 

L’injection intraveineuse produit encore 
une hypérémie plus ou moins importante 
au niveau des organes génitaux et parfois 
aussi du péritoine voisin et, même des an¬ 
ses intestinales.. Ces dernières souvent se 
contractent assez fortement et il n’est pas 
rare d’observer en même temps une diurèse 
assez importante. A l’encontre de beau¬ 
coup, nous n’avons jamais observé des'phé¬ 
nomènes nettement toxiques. Il est certain 
qu’ils ne manqueront de se produire après 
des doses très importantes, administrées 
pendant une longue durée ou brusquement. 

L’application sous-cutanée répétée des 
sucs et extraits totémiques est accompa¬ 
gnée d’uné'hypérémie remarquable au ni-, 
veau des organes ' génitaux internes et ex¬ 
ternes. Nous avons observé chez-des chien- 
. nés castrées depuis plusieurs mois, une 
hypérémie au niveau de la vulve et' de la 
muqueuse du vagin de 1a. même intensité 
que celle du rut. Iscovesco avait déjà obser¬ 
vé en 1912 l’effet congestif du lipoïde de 
l’ovaire et du corps jaune sur les cornes 
utérines. Peu après, en 1913, Fêllner - et 
Herrmann ont produit une, turgescence et 
hypérémie remarquable des cornes utéri¬ 
nes. 

Action de l’extrait de corps jaune dans la mé¬ 
nopause et comme hypotenseur 

Nous avons étudié, l’effet de l’extrait du 
corps jaune en application per os ou sous- 
cutanée chez des femmes qui souffraient de 
troubles de la ménopause artificielle ou 
naturelle. C.es résultats . en ,général'sont 
bons. Nous avons vu des succès impression¬ 
nants dans des cas dé craurosis et prurit 
après castration ou après la ménopause 
physiologiqùe. L’effet hypérémiant -a parfois 
été tel, que les parties atrophiées au ni¬ 
veau de la vulve ont disparu petit à petit 
pour faire place à une coloration normale., 
A mainte reprise nous avons observé un 
effet sur la menstruation chez des person¬ 
nes oligoménorrhoïques ou passagèrement 
aménorrhoïques. 

Etant donné l’effet hypotenseur ' dés ex¬ 
traits du corps.jaune, il semble tout indi¬ 


qué d’en étudier l’action sur l’hyperten¬ 
sion de la ménopause artificielle et physio¬ 
logique. Nous, avions étudié (en 1912 et 
1913) l’hypertension après ablation des 
ovaires et l’avons vue se produire environ 
50 fois sur 100 .dan,s un espace variable. Le 
même phénomène apparaît à peu près dans 
les mêmes proportions après la cessation 
physiologique des époques. Or il est très 
difficile d’abaisser la tension artérielle , à 
l’aide d’extrait de corps jaune ou autre, et 
d'habiture on n’arrive pas à la faire des¬ 
cendre de plus de 20 ou 30 cm mercure. On 
arrivera plus tôt à un résultat par l’appli¬ 
cation sous-cptanée de cet extrait que per 
os. 

L’extrait du corps jaune a enfin encore 
un effet stimulant sur l’utérus de la femme 
.en travail. Nous nous sommes servis main¬ 
tes fois de cette propriété en remplacement 
de l’extrait pituitaire et avec d’aussi bons 
résultats. 

Ces propriétés du corps jaune ont été re¬ 
connues à peu près par- tous ceux qui les. 
ont étudiées. Mais il faut relever, et c’est 
là le point capital, qu’il ne saurait s’agir 
cl'une action spécifique, réservée spéciale¬ 
ment au corps jaune. Les sucs et extraits 
de l’ovaire, de l’utérus, du placenta et de 
beaucoup d’autres organes ont un effet 
absolument analogue. 

Action certaine mais variable 

La médication lutéinique est beaucoup 
recommandée pour les anomalies de la 
menstruation, qu’il s’agisse de pertes mens¬ 
truelles insuffisantes ou trop abondantes, 
irrégulières ou encore en cas d’aménor¬ 
rhée. Elle serait souveraine dans les cas 
appropriés. Mais déjà on rencontrera des' 
difficultés à reconnaître quels sont les cas 
appropriés ; à ce sujet il n’y a déjà plus 
d’entente ; cette discordance continue sur 
la question des résultats. Nous avons pen¬ 
dant plusieurs années servi des extraits de 
corps jaune préparés par nous d’après les 
principes d’extraction de lipoïdes. Les ré¬ 
sultats ont été tellementi variables, qu’il 
est impossible d’arriver à une conclusion 
précise. 

Seitz, Wintz et Fingerhut ont pensé ex¬ 
traire des corps jaunes une substance (li- 
pamine), qui produirait une augmentation 
des pertes menstruelles en cas d’oligomé- 
norrhée et une autre, extraite des corps 
jaunes en régression (lutéolipoïde), qui 
produirait une diminution en cas de pertes 
trop abondantes. Ces produits se trouvent 
dans lé commërce sous le nom de agomen- 
sine et sistomensine. Les avis sur la valeur 
de ces deux préparations sont très parta¬ 
gés. Nous les avons étudiés dans les caîf 
appropriés sans pouvoir arriver à des ré¬ 
sultats précis. D'ans tous les cas, nous 
n’avons vu aucun effet qui n’ait pu être 
obtenu par un entrait d’ovaire,, de corps 
jaune, d’utérus ou de placenta. 

On n’a donc pas encore réussi jusqu'au¬ 
jourd'hui d'isoler le principe actif de 
l'ovaire ou de ses parties. Toutes les déduc¬ 
tions biologiques qui se basent sur l’appli¬ 
cation de ces extraits, sont prématurées. 
Pour ce motif nous nous abstenons d’entrer 
dans les détails de l'opothérapie lutéini- 
aue. Elle est sujette à caution sur toute 
la ligne. 


Cours supérieur de perfectionnement 



M. E. Douay, chef des travaux gynécologi¬ 
ques, fera ce cours â la clinique gynécolp-. 
gique de l'hôpital- >Broca, du 19 octobre au 
31 octobre 1925. " •• 

Ce cours s’adresse, aux docteurs en méde¬ 
cine- français et étrangers ayant; déjà les 
notions -courantes de la chirurgie gynéco- 
.logique ,eï désirant'acquérir dés (Connais¬ 
sances spéciales sur les questions nouvelles 
'médico-chirurgicales et ‘principalement sur. 
la technique . opératoire du professeur J.-L. 
Faure- 

Durée- : deux semaines, chaque jour sauf 
Je dimanche, le matin de 10 -à 12 heures,, vi¬ 
sites, opérations, consultations, applica¬ 
tions de radium . et de rayons, X, examens 
de malades' ' dans le service ; l'après-midi, ■ 
d:- 5 à 7 heures, cours et examens de mala¬ 
des à l’amphithéëtre. 

Le droit à' Verser).est de 159 francs. 

. S'inscrire . au secrétariat de la Faculté, 
lundi, mercredi, vendredi, de 15 à 17 heu- 


bfl SŸPJÜMS MRVÉE 

(Suite de la paye 2) 

Tout au plus puis-je me permettre de 
condenser en quelques aphorismes, le résul¬ 
tat de mes réflexions. 

1° La découverte d’un seul des .signes 
de possibilité hérédo-syphilitique, que nous 
venons d’énumérer dans ce rapport, si dou¬ 
teux ou qi minime qu’il soit, même chez un 
enfant bien portant, même avec des parents 
insoupçonnables, doit immédiatemet aiguil¬ 
ler le praticien dans la recherche d’autres, 
signes, ou de symptômes moins douteux : 
examens des urines, de la rate, du foie, des 
extrémités osseuses, des dents, des. yeux, 
etc., suivant l’âge du sujet ; 

2° L’ensemble des petits signes ou la dé¬ 
couverte d’un symptôme de certitude oblige 
le praticien à l’interrogatoire' discret si 
possible, -des parents, à leur examen et aux 
recherches sérologiques ; ne pas, faire de 
fausse pudeur, et bien se dire que cet 
examen est bien mieux accepté aujourd’hui 
qu’autrefois. De cette seconde recherche 
peut naître une conviction qui aura la va¬ 
leur d’un vrai critère ; 

3° Même si ces investigations sont nulles, 
l’ensemble de plusieurs signes de possibili¬ 
té ou simplement d’un état pathologique 
défectueux, inexpliqué, résistant aux médi¬ 
cations et aux soins habituels, autorise à 
l’essai du traitement spécifique, que je 
considère comme le seul véritable critère 
dans la majorité des cas. Avec nos médi¬ 
cations modernes, bien dosées et bien sur¬ 
veillées, l’argument trop longtemps invo¬ 
qué des dangers du traitement n’existe 
plus. Il n’y a pas une seule raison qui 
s’oppose à cet essai thérapeutique, sans 
attendre les défaillances graves de l’état 
général, comme on le fait trop souvent. 

Mais si F interrogatoire des' ascendants 
directs laisse présager quelque drame, sa¬ 
chons abriter à temps notre décision thé¬ 
rapeutique sous le couvert vénérable des 
aïeux. Sous cette forme renouvelée des 
mythes athéniens, ceux-ci tiendront encore 
au foyer familial le rôle des Euménides 
bienveillantes, fantômes protecteurs qui 
évoquaient, aux côtés des Dieux lares, le 
souvenir des ancêtres disparus. Aujour¬ 
d’hui encore, au pied de l’Aréopage, les 
ruines du temple consacré à ces filles de la 
Nuit abritent une claire fontaine, symbole 
toujours renouvelé. de leur douce influen¬ 
ce. Nous que notre mission introduit dans 
ces foyers, nous devons l’accomplir d’une 
main légère et veiller à ce que nulle larve 
inquiétante ne vienne troubler la joie 
d’une guérison. 


mesures a prenure pour preuenir nmection 
variolique que peuuem communiquer 
ies marchandises importées 

1» Désinfection en surface, à là frontière 
française de terre et de mer, des balles de 
' marchandises .en provenance des pays in¬ 
fectés. ; . 

2° Ces balles, après cette désinfection, re¬ 
cevront, au poste sanitaire frontière, une 
étiquette de garantie qui - en interdira l’ou¬ 
verture, celle-ci devant avoir lieu à l’usine 
destinataire sous, le contrôle de l’inspection 
départementale du travail et de l’hygiène ; 

3° Le préfets des départements intéressés' 
où se trouvent les* usines destinataires se¬ 
nt nt avertis par les postes frontière de l’ex¬ 
pédition de ces balles ; 

4° Suivant la nature des marchandises; et 
en tenant compte des altérations que cer¬ 
tains procédés de désinfection peuvent leur 
faire subir, les inspecteurs départementaux, 
•du travail et de l’hygiène, après entente 
•avec la direction des usines, détermineront 
les traitements qui assureront la destruc¬ 
tion des germes variolique ; 

5° L’inspection départementale du tra¬ 
vail et de l’hÿgièné s’assurera que tout le 
personnel des usinés intéressées a été ré¬ 
cemment , - vacciné. Aucune personne vacci¬ 
née depuis moins de dix jours et depuis 
plus d’un an ne devra être admise dans 
l’usiné ; 

6°- Les travailleurs appelés à manipuler 
les produits infectés seront soumis à des 
soins corporels et vestimentaires qui empê¬ 
cheront le transport des germes en dehors 
de l’usine. 


NEO-COLLARGOL 

du Docteur MARTINET 
Ovules (MÉTRITES - Pilules (ENTÉRITES) 


Méthode clinique à suivre pour connaître 
l’effet des préparations opothérapiques 
administrées par voies buccale 


Cette méthode a été exposée à la Société 
de Pathologie comparée 
par M. Félix Régnault 


L’effet obtenu avec un. extrait glandulaire 
peut différer suivant le mode d'introduc¬ 
tion. On distinguera : 

A) La greffe de l'organe, suivant qu’elle 
réussit ou se résorbe ; 

B) L’injection, .sous-cutanée d'un extrait. 
Je ne parle, pas. de. Pinjection : intra-veineuse 
abandonnée comme dangereuse ; 

C) L’ingestion bùcbale ; 

D) La voie rectale. 

D’autre, part l'extrait peut contenir plu-. 
sieurs substances actives ; 

1° Des corps' spécifiques a, particuliers à 
la glande ; 

2° Des corps b possédant avec d’autres' 
organes une action en commun, telle que 
cardio-vasculaire, diurétique, etc.', action 
banale, maïs qui peut être précieuse en thé¬ 
rapeutique. 

. Ces substances a et b peuvent être des I 
produits de la sécrétion ou appartenir en 
propre, aux cellules en faisant partie de 
leur constitution. 

L’observation seule apprendra si les 
voies A,".B, C,. .D,. conservent, .intégralement 
a et b, ou amènent leur destruction totale 
ou partielle. Ainsi M. Pezzaxd a montré que, 
ponr le testicule, B comme A produit les ca¬ 
ractères sexuels secondaires. 

En ce. qui. cônçerne C, les avis sont par¬ 
tagés sauf pour l’extrait thyroïde dont 
tous reconnaissent l’activité. SL les clini¬ 
ciens n’ont pu ici s’accorder avec les phy¬ 
siologistes, -c’est qu'ils n’ont pas sû écarter i 
certaines causes d’erreur. 

Il faut d’abord qu’ils connaissent exacte--,; 
ment le mode de préparation des extraits! 
qu’ils emploient et exigent qu’il soit parfait. 

Les extraits perdent rapidement leur actî-'ï : 
.vite avant d’arriver à l’état de putréfaction. 
Dès que. l’organe est retiré de l’animai, des • 
modifications chimiques s’y produisent. 
Pour les éviter, on conservera la vie cellu¬ 
laire, en les mettant de. suite en glacière de 
Carre!,- on ne les retirera que pour faire, la 
préparation. 

Des extraits altérés peuvent donner des 
phénomènes toxiques banaux ; t,roubles di¬ 
gestifs, malaises, palpitations,. . éruptions 
cutanées, nous avons souvent obsèrvé, en ce g 
cas, de l’érythème papuleux. 

Un clinicien non averti peut croire que ces 
accidents prouvent l’activité' du produit 
alors qu’ils prouvent son altération. 

Les extraits perdent rapidement lur aefi-ïi 
vité (Gley). 11 faut les employer frais. 
Sinon, on serait tenté de croire que leur 
inertie est due au fait de l'ingestion, alors'/ 
qu’elle serait due à leur âge. : 

Là cause d’erreur la plus- fréquente est la. 
suggestion. Le malade s’imagine retirer des-' 
effets bous ou mauvais du remède,-et il fait 
partager sa conviction au médecin. 

Il convient de ne point tenir compte des • 
symptômes subjectifs : douleur, oppression, 
malaises, etc. qu’accuse le malade. 

Il faut de plus se rappeler que le moral 
peut agir sur le physique par l’intermédiaire 
du sympathique et. des vaso-moteurs et pro¬ 
duire de la tachycardie, des troubles dé x 
tension, des congestions, etc. 

On ne tiendra compte que des signes' 
d’action spécifique, tels la disparition du 
'myxcedème. 

Pour écarter l’hypothèse de la suggestion, 
orj peut, recourir à un procédé, applicable^' 
d’ailleurs pour toute thérapeutique. 

On commencera par apprécier le facteu^îï 
imagination ou suggestion en donnant desj 
pilules de mi-ca panis, qu’on qualifiera de¬ 
vant le malade d’extrait opothérapique de 
•marque et possédant des.vertus très effica¬ 
ces. Si les dites pilules n’agissent pas, on 
déclarera qu’on change la marque de l'ex¬ 
trait, et on ordonnera c-ette fois un extrait 
véritable. Si alors on observe un effet thé- ' 
rapeutique, on sera en droit de l’attribuera 
à une action du dit extrait. 

Ce' procédé nécessite certaines conditions ’ 
telles qu’entente préalable avec le pharma¬ 
cien, il n’est guère possible que dans un 
service hospitalier. 

Les observations, cliniques valent une ex¬ 
périence .rigoureuse, si elles sont bien pri¬ 
ses. Elles nous préciseront les nombreuses ’ 
conditions qu’il faut observer pour obtenir; 
des résultats efficaces des extraits opothéra¬ 
piques. 





Vous attendez d’avoir un moment de re¬ 
pos pour lire votre Revue Didactique, vous 
avez raison, car les articles qu’elle contient 
ont besoin d’être lus à tête reposée. Mais voua 
dépliez, aussitôt reçu. I’ « INFORMATEUR 
MEDICAL » qui se lit aussi vite qu’un quo¬ 
tidien. 








































L ACTUALITÉ MÉDICALE 

DEVANT L’OBJECTIF 



qui a présidé 

la Conférence de Syphilis héréditaire 



M. LE DOCTEUR QTIIVY 

qui a été ie délégué du Gouvernement 
au Congrès d’Amsterdam 


" Les Saints médecins ” 


B" Un anonyme • « échotier » du « Mercure de 
i France >. sous le titre « les Saints, méde- 
p/ cîus » énumère les saints qui, à sa connais- 
■pance, s'occupèrent de médecine et cite 
p parmi ceux « regardés comme‘ayant exercé 
Bpa -'médecine et qui sont honorés à ce titre » : 

| Saints Alexandre de Phrygie; Antiochus 
E,- ; de Rome ; Antiochus de Sébaste ; Carpo. 
gg- nius ; Carpohore, Gossien ; Césaire, Codrat 
j de Corinthe; Corne et Damien; Cyr d’Alexan- 
fc drie ; Denys ; Diomède ; Emilien, Eusèbe ; 
K' sainte Françoise Romaine ; saints Genna- 
j de ; Hermolans, sainte 1 Hildegarde de Din- 
j> gen ; saints Jean Damacène ;• Julien de 
C: ' Chypre ; Julien d’Emèse ; Juvénal ; Léonce ; 

| Carpophore -d’Aqullée, Libérât, Luc, Oreste 
f de- Cappadou ; Papilius ; Philippe Denizzi,; 
Et-, Pantaléon ; Sanson ; Thalélée ; Théodote : 
E> ; Ursiciu ; Vilpère, Zénobe d’Egée ; Zénobe 
L % Sidon, saint Médibus (sic, !) et le hlen. 
£• heureux Antoine d’Aquil-a. 

Kt ô II ajoute enfin saint Thomas d’Aquin 
K -qui s’occupa -fort de médecine et qui dans 
F/ «es écrits toucha aux questions de physio- 
Jogie et d’une façon plus Inattendue... à 
Kl l'embryologie... 

p-' Le pieux almanach où il a prélevé sa liste 
I constate que «.l’Esprit de Bien n’a'pas 
F manqué à ceux qui exercent cette profes- 
g* sion dangereuse... » 

k -Tl <est évident que cela nous fait un. nom.-: 
| bre imposant de... confrères canonisés... et 
* comme le dit fort aimablement le rédacteur 
pÿlir-« Mercure », voilà qui . est... pour le 
ï Moins, in’attêndu ! 

K, On n’est .pas plus aimable ! 


Mardi dernier à l’Académie de Médecine 


Des médecins Tcneco-siouaques 

vont venir visiter Paris 


Séance de rentrée 

Pour une séance de rentrée, il ne faut 
pas se plaindre. S’il n’y eut pais de com¬ 
munications retentissantes, le fait ne sau¬ 
rait nous étonner. A ce point de vue, 
l’Académie est un peu en sommeil depuis 
quelques années. 

Par contre, un assez grand nombre de 
membres avaient voulu assister à cette 
première réunion où étaient venus égale¬ 
ment plusieurs membres du Congrès de 
chirurgie, comme MM. les professeurs 
Forgue, de Montpellier et Bard, de Lyon. 

Une commission des chemins de fer 

M. de Fleury demanda à l’Académie de 
rassurer l’opinion publique en nommant 
une commission composée de représentants 
des spécialités les plus diverses (ophtal¬ 
mologie, cardiologie, neurologie, psychia¬ 
trie, chirurgie, médecine légale, etc.) qui 
étudierait les (modalités des examens à 
faire subir aux employés des chemins de 
fer. 

Arguant de l’organisation actuelle du 
service médical de la Cie dê l’Etat, dont - il 
fait partie, M. de Fleury émet le vœu de 
voir semblable organisation adoptée par 
les- autres réseaux. 

Deux objections furent faites. 

M. le Professeur Balthazard, avec le 
grand sens logique qu’on lui sait, fit re¬ 
marquer que cet examen était défini • et 
ordonné par un règlement d’administra¬ 
tion publique auquel avaient collaboré des 
spécialistes éminents. 

Au surplus, l’opinion publique dont se 
préoccupe avec raison M. de Fleury, s’éton¬ 
nera des vœux émis par l’Académie qui 
demanda précisément, il y a deux ans, que 
l’examen des chauffeurs d’auto soit calqué, 
•sur celui des employés de chemins de fer... 

M. le Professeur Forgue, de Montpel¬ 
lier, prit, la parole pour faire connaître à 
M. de Fleury et à l’Académie que la Cie 
de?,chemins de fer du Midi, dont il dirige 
le service médical prend toutes les pré¬ 
cautions utiles pour l’examen de seis : 
agents, ' 

Et se plaçant sür le même terrain que 


M. de Fleury, il fit remarquer à celui-ci 
avec beaucoup ‘de bori sens qu’il ne fallait 
ni émouvoir inutilement, tai induire en 
erreur l’opinion publique, puisque (pour 
ie réseau du Midi tout au moins et pour 
celui de l’Etat) les précautions utiles sont 
prises. 

La maladie des cimentiers 

M. Marcel Baudouin a eu l’occasion de 
pratiquer des. moulages et des modelages 
au ciment. Alors qu’il avait pu faire de 
semblables travaux avetf^du plâtre, sans 
aucun inconvénient pour ses mains, fait 
d’observation courante, il a remarqué avec 
le ciment un ensemble de phénomènes pa¬ 
thologiques, allant de la sensation de sé¬ 
cheresse de la peau jusqu’à l’ulcération. 

M. Marcel Baudouin, se basant sur des 
considérations variées, pense qu’il s’agit 
d’une toute autre affection que la gale des 
cimentiers. Il estime que la notion de cette 
maladie nouvelle prend une grande impor¬ 
tance à une époque où se généralise de 
plus en plus l’usage du ciment. 

Adrénaline et hypertension.. 

M. Roger communique à l’Académie une 
note de MM. Tournade et Chabrol sur la 
fonction hypertensive des surrénales. 

On connaît' les beaux travaux de M. 
Tournade sur les fonctions des surrénales, 
il a eu l’idée de reprendre des. expériences 
faites autrefois par M. Roger et qu’il a 
entièrement confirmées. 

M. Roger avait montré que si l’on crée 
une embolie cérébrale chez le chien, il se 
manifeste immédiatement une hÿperten-' 
sion qui est durable chez l’animal ayant 
ses surrénales et passagère chez l’animal 
décapsulé. 

- M. Tournade a repris cette expérience 
par sa méthode qui consiste à anastomo¬ 
ser la surrénale d’un chien à la rate d’un 
autre chien, qui sert de « test ». La cons- 
triction de la rate Sous l’influence de la 
sécrétion ■ surrénale peut s’objectiver en 
courbe. ‘ 

Ainsi est confirmée l’hypothèse admise 
par Roger que le système nerveux influant 
sur la surrénale crée l’hypertension. 


La Fondation Depage à Bruxelles 

Le comité do la Fondation Depage- s’est réu¬ 
ni, sous la présidence de M. le professeur 
Jean Verhoogen,. au siège de la Croix-Rouge, 
à Bruxelles. 

- Il a décidé de consacrer les fonds de la, 
souscription à la création-d’un centre de san¬ 
té, le projet même du docteur Depage, que la 
.mort seule l’a empêché de réaliser. Ce centre 
de santé sera installé sur les terrains de l’an- 
.c.ienne clinique Depage, place. Brugmann, à 
' Bruxelles, aujourd’hui Institut de.-la Croix- 
Rouge. Il comprendra des dispensaires anti¬ 
tuberculeux, antivénérien, d’hÿgiène menta¬ 
le, consultation de- nourrissons, poste de se¬ 
cours, salle d’inspection médicale scolaire, 
salle de coure, etc. 

Un mémorial sera apposé sur la façade. De. 
plus, si la somme recueillie par la souscrip¬ 
tion le permet, la Fondation dotera un. labo¬ 
ratoire de chirurgie expérimentale. 

Le comité de la Fondation ;a décidé, en où-, 
tre, de faire appel aux sentiments de recon¬ 
naissance des blessés soignés aux ambulan¬ 
ces de l’Océân, à La Panne et à Vinckem, et 
à ceux de leur famille non seulement des blesJ: 
sés belges, mais aussi des blessés de nationa¬ 
lité étrangère. . 

Les adhésions peuvent être adressées au se¬ 
crétariat de là Fondation. '80, -rue de Livour¬ 
ne, à Bruxelles (versements compte, chèques- 
postaux D r François n» 154798). 


UN MÉDECIN HAPPÉ PAR UN RAPIDE 


(LeV docteur Auguste Carrier, âgé de 71 
ans,, médecin-major de 1« classé, vivafi 
retiré depuis plus id’un an au ■Pas-des-Laii- 
ciers, près de Marseille. Une de ses distrac¬ 
tions quotidiennes était de venir-en gare, 
pour voir passer les ; trains. 

Un -soir, eo'mme d’habitude, le docteur 
■Carrier se trouvait sur le qüai de la station. 
Il avait vu défiler, ainsi qu’à l’ordinaire, les 
grands rapides qui relient la capitale à la 
Méditerranée, comme il avait assisté aussi 
■ a la lente arrivée du train qui joint Marti¬ 
gues à Alx. Quand il fut las de ce spectacle, 
1» docteur Carrier songea à -regagner son 
..logis, et, suivant sa coutume, -il emprunta 
l’accotement de la voie. 

Or, tout à coup, le rapide de Bordeaux, 
de 19 heures 52,- que le vieillard n’avait pas 
entendu venir, passa en- trombe. Le .convoi 
hapua le pnédecin-major et le traîna -pen¬ 
dant quelques mètres. Son corps fut affreu¬ 
sement déchiqueté. 


Par le caractère de ses informations, par 
l’actualité de ses illustrations, l’INFORMA- 
TEUR MEDICAL est devenu le périodique le 
plus lu du public médical. Abonnez-vous. 



Sirop de DESCHIENS 

à l’Hémoglobine vivante 

OPOTHÉRAPIE HÉMATIQUE Totale ^ 0 ' Seine 201 


FÉLAMINE 


- “SANDOZ” 

Association de l'acide cholique/ pur et de, l’hêxamêthylène-tétramine 

Lithiase — angiochoiites — insuffisance hépatobiliaire 

COMPRIMÉS DRAGÉIFIÉS : 2A 8 PAR JOUR - 

Produits SAÎVDOZ, 3 et 5, rue de Metj, PARIS. 

■ dépôt général : Usine des Pharmaciens de France, rx5, rue de Turenne. 


Voici le programme de leur séjour : 

Arrivée : mardi matin 20 octobre. 

Mardi 20 : 9 b.. 30, visite de Paris en 
autocars, tour,,Eiffel ; 11 h., soldat incon¬ 
nu ; 11 h. 45, salle Béclard, distribution 
des programmes des visites médicales et 
des laboratoires ; 12 h .30, déjeuner ; 14 
heures, visite de l’Hôtel de Ville (sauf con¬ 
tre-ordre) ; 15 h., Notre-Dame ; 15 h. 15, 
Sainte-Chapelle ; 15 h. 45, Hôpital Saint- 
Louis ; et musée dermatologique. Le soir 
banquet. 

Mercredi _ 21 : matin, visites des hôpi¬ 
taux. 

14 h., visite de l’Institut Pasteur ; 15 h., 
visite du Val de Grâce ; 16 b. 15, visite du 
Panthéon ; 17 h., Conférence au Collège 
de France par le docteur Ammérling ; soi¬ 
rée au théâtre. 

Jeudi 22 : matin, visite des ; hôpitaux, 
Invalides, arts décoratifs; dîner et visite 
de Paris la nuit en autocars. 

Vendredi 23 : 9 h. 30, Hôtel-Dieu, visite 
de la Malmaison , Versailles, soirée au 
théâtre. 

Samedi 24 : 9 h., Académie de médecine; 
14 heures musée du Luxembourg ; 16 h. 30, 
visite de la Faculté. 

Dimanche 25 : matin, visite du Musée du 
Louvre, départ à 15 h. 30 pour Prague. 
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I REMINÉRALISATION 

POLYOPOTHÉRAPIE 

OPOClLCIUin 

GUERSANT 
RECONSTITUANT PHYSIOLOGIQUE 

Cachets, Comprimés, granulé 
OPOCALCIUM ARSÉNIÉ (Cachets) 
OPOFERRINE j EnfanU2 à 4 ÛrP “-- j °L 


Laboratoires de l’OPOCALCIUIïl 

A. RANSON, D’ en Pharmacie 
121, avenue Gambe lia, PARIS — li. C. Seine 102.33i 


TRIDIGESTINEMILOZ 

GRANULÉE 
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ANTISEPTIQUE INTERNE 

DIURÉTIQUE 

DISSOLVANT DE L’ACIDE URIQUE 


FUvr-as infectieuses — Grippe 
Voies biliaires et urinaires 
Rhumatismes, etc. 


ÎIVI'ülT ei CISTERNE, 12, boni- St-Martin - PARIS 


H. C. Seine N» 54.394 


Pour vos fils qui vont faire leur Médecine 

Immatriculation - Inscriptions 

I. Immatriculation. — Nul n’est admis 
aux travaux de la Faculté (travaux prati¬ 
ques, laboratoires, cliniques, bibliothèques, 
etc.), s'il n’est porté sur le registre d’imma¬ 
triculation (décret, du 31 juillet 1897). , 

Immatriculation d’office. ' — L’étudiant 
qui prend- une inscription trimestrielle se 
tnmye immatriculé d'office. Il n’acquitte 
pas le droit -d'immatriculation. 

Immatriculation sur demande. — Ne sdnt 
immatriculés que sur leur demande : - 

Bj»? Les étudiants titulaires de toutes les 
inscriptions réglementaires ; 2° les doc- 

rteurs, les etudiants français et étrangers 
qui désirent être admis aux travaur de la 
Faculté. 

La dernière inscription, ainsi que les ins- 
1 crtptions délivrées à titre • rétroactif ne con¬ 
fèrent. point l'immatriculation. A l’imma¬ 
triculation sur. demande est attaché le droit 
réglementaire : 70 francs. 

Un candidat peut être admis à subir un 
examen sans être immatriculé. 

Les immatriculations -d'office sont effec¬ 
tuées aux dates ' indiquées .ci-dessous pour 
la prise des-inscriptions trimestrielles. 

| Les immatriculations sur demande sont 
• effectuées’’; au - secrétariat de la Faculté 
-(guichet n° '3), les jeudis et samedis, de 
midi à 15 heures. 

L’imnriàtriculation ne vaut que pour 
I’atuliV 'scolaire. Elle? doit être renouvelée 
annuellement. Nul ne peut se faire imma- 
) triçuler par correspondance ni par un tiers 

Les cartes délivrées aux étudiants ne 

■ possédant pas de livret individuel sont 
strictement, personnelles.- Elles' ne. peuvent 
être prêtées pour quelque motif que ce soit. 

II. Inscriptions. — Premières - inscrip- 
■Mcns. — I,a première inscription doit être. 
,-prise du/1 er octobre au 8 novembre, de 

; midi à 15 heures. 

: En s’inscrivant, «l’étudiant doit produire : 

I. _ Diplôme de bachelier de l’ens'ei'gne- 
ïmènt secondaire, institué par décret des 31 
mai 1902 et 22 juillet 1912, et certificat d’étu¬ 
des P. C. N. 

h II. — Acte de naissance sur timbre : 

III. - Consentement du père ou du tu¬ 
teur. si l’étudiant n’est nas maieur. Ce 

tconsentement (établi sur papier timbré à 
;. 2 fr. 40 c.) doit indiquer le domicie du 
père ou tuteur dont la signature devra être 
’ légalisée (la production de cette pièce n’est 
pas exigée si l’étudiant est accompagné de 
«on père ou tuteur) : 

IV. — Un certificat de revaccination jen¬ 
nérienne établi conformément aux disposi- 

> sitions de l’article 6 de la loi du 15 février 
1902 sur la vaccination obligatoire (modèle 
déposé au secrétariat de la Faculté). 

Il pst tenu en outre de déclarer sa rési¬ 
dence personnelle et -celte de sa famille, 
pomme tout changement d’adresse surve¬ 
nant au cours de la scolarité. 

Inscriptions trimestrielles. — Pendant 
l'année scolaire 1925-1926, les inscriptions 
trimestrielles. consécutives à 'la première. 
Useront délivrées dans l’rtrdre -et aux dates 
ci-après, de midi à. 15 heures, au secréta¬ 
riat (guichet n» 3). 

1 er trimestre du 8 au 24 octobre 1925 
S* (cxcenté les lundis et mardis). 

2» trimestre du 6 au 23 janvier 1926 
P’XceDté les lundis et mardis). 

3" trimestre, du 14 avril au l» r mai 1926 

■ (excepté les lundis et mardis!. 

4 e trimestre, du 8 au 24 juillet 1926. 


REVUE DE LA PRESSE SCIENTIFIQUE 


Toxicité et action comparée de l’atropine et 
des alcaloïdes totaux de la belladone. — 

P. Lemay et F. Jaloustke « Bulletin de 
l’Académie de Médecine ». 

: Frappés par lés écarts considérables en 
principes' actifs qui existent dans les prépa¬ 
rations galéniques de belladone et par leur- 
inconstance thérapeutique, les auteurs ont 
étudié expérimentalement les alcaloïdes to¬ 
taux de la belladone-.-(Bellafoline) afin de 
connaître, d’une part, leur toxicité com¬ 
parée à celle, -de l’atropine et aussi leur va 
leur. -clinique. 

Ils ont procédé par Injections Intramus 
culaires, ,sur deux séries de 6 lapins injec¬ 
tés, les uns avec le sulfate d’atropine-, les 
autres avec les alcaloïdes totaux de . bella¬ 
done fournis par les 'laboratoires Sandoz 
Les résultats oui-'confirmé -c-eux déjà signa¬ 
lés par Cushny et par Rot-hlin, c’est-à-dire 
que'les. alcaloïdes totaux /sont deux fois 
plus ' actifs que l’atropine vis-à-vis du 
vague cardiaque, l’inhibition du vague con¬ 
trôlée à l’aide de la pression sanguine, est 
obtenue avec de-s doses voisines de 0 mil- 
ligr. 06 de sulfate d’atropin-è et de 0 mil- 
ligr. 03 d’alcaloïdes totaux. A dose égale, 
l’inhibition dure .deux fois plus de temps, 
avec ces derniers. 

Des -résultats analogues ont été obtenus 
dans l’Ordre pharmacologique' p_ar, L-oëffler, 
Nigoul-Eoussal. Viguier, -Marchand, -etc... et 
il . apparaît que cette supériorité clinique de 
la bellafoline sur l’atropine et les prépara¬ 
tions galéniques et qui se résume da;is une 
activité double pour une dosé égale,, est due 
à la prédominance dans les alcaloïdes tn. 
taux de l’hÿoscyamine lévogyre et l’on sait 
’d après Tiffeneau que cette dernière subs¬ 
tance est, à doses égales, deux fois plus ac¬ 
tive que l’atropine. 

La conclusion des recherches de MM. Le¬ 
may et Jaloustre est la suivante : « Nous 
pensons qu’il v a grand intérêt à utiliser 
en thérapeutique, spécialement contre le 
spasme et la vagotonie. les alcaloïdes 
totaux de' la belladone. -ou bellafoline, de 
préférence, aux préparations galéniques . du 
Codex et à l’atropine puisqu’on a • ainsi nf 
médicament toujours identique et deux fois 
plus actif que l’atropine sans être plus 
toxique. ,» 

Contribution à l’étude de l’ouabaïne ; sa 
posologie par la voie buccale. — D r R. Ga- 

acaiu) ; Th|£e (Paris. 

Ce travail, très documenté, -représente la 
meilleure ifiise au point de' la- question. 
L’auteür moAtre,‘avec de nombreuse,s ob¬ 
servations à l’appui, que l’ouabaïne, par 
voie b8(cça.leî .est- sensiblement /moins- active 
que -par voie intraveineuse. Pour' obtenir 
des résultats satisfaisants, il faut utR'ser 
•» per os?» des- doses assez élevées celles-ci 
sont toujours, du reste, parfaitement tolé¬ 
rées. On prescrira de XXV à C gouttes par 
.jour d-e la solution/à 2 p. 1.000 suivant le 
degré ‘plus :,ou moins marqué d’hypotoni- 
cité myocardique que l’on aura à traiter. 

Mais, „si. 'par voie buccale, l’ouabaïne, 
utilisée isolément, se montre un tonicardia¬ 
que de.-second plan et à indications ltm.* 
tées, il n’en est plus de même quand o: 
associe ce gîucoside à la digitaline, suivan 


la formule préconisée par Laubry jsoïisÿi# 
nom de digibaïne. L’auteur consacre un 
intéressant chapitre de sa thèse à .cette 
nouvelle forme tonicardiaque. U insiste sur 
le caractère très particulier de cette asso¬ 
ciation dans laquelle une- proportion relati¬ 
vement faible d’oüabaïne suffit cependant 
à renforcer considérablement l’action, de 'a 
digitaline. Avec la digibaïne, contrairement 
.à ce qu’on observé avec -la digitaline; orf ne 
note jamais d’accoutumance même après 
un usage prolongé. L’auteur résume en 
quelques mots lès indications de cette .nou¬ 
velle association : « la digibaïne, écrit-ii. 
est indiquée dans tous les cas où il est clas¬ 
sique- de formuler la -digitaline ». 

Donc, pour' R.- Gamard, l’duabaïne, par 
voie buccale, manifeste son maximum d’ac¬ 
tivité quand on l’assobie intimement'.-à la 
digitaline et c’est '.sous cette forme que le 
praticien en obtiendra les meilleurs effets. 

Kystes de l’ovaire et radiothérapie. — J.-L. 

Fadre, « l’a ris." Médical ». 

J’ai la conviction que si la radiothérapie 
ne-peut pas faire grand’chose sur un ovaire 
sain, en dehors de sa destruction fonction¬ 
nelle,- elle peut avoir un. effet funeste sur 
un -ovaire malade et en particulier sur un 
ovaire kystique-. C'est que noûs nous trou¬ 
vons alors en -présence d’un ovaire dans le¬ 
quel certaines cellules ont subi une dégéné¬ 
rescence ./qui, pour revêtir des allures béni.- 
gnes, n’en est pas moins l’indice d’un tra¬ 
vail particulier .qui fait du kyste de l’ovaire 
lin véritable épithéliome dans lequel -on 
peut trouver, au fur et à mesure que le 
kyste se développe, multiplie- ses loges et 
ses végétations intrakystiques, toutes : 1-es 
formations- qui séparent le kyste unilocu¬ 
laire simple des tumeurs végétantes, qui 
peuvent revêtir l’allure la plus -maligne, et 
se comporter comme les pires des cancers. 

Or, nous connaissons bien l’influence de 
la 'radiothérapie sur. les épithéliums, et le 
martyrologe des radiologues n’est que trop 
■éloquent. Il n’y a donc rien d’ét-onnant à ce 
que certaines cellules déjà malades et pro¬ 
liférantes’ des kystes de Lovai-rè reçoivent 
du fait, des rayons X une excitation, com¬ 
me on en connaît tant d'exemples»; .un vé¬ 
ritable coup de fpuet, et transforment des 
tumeurs bénignes, des kystes de r l’ovaire 
dont la dégén'rescence néoplasique est 
tout à fait rare, en tumeurs malignes qui 
évoluent" et se généralisent comme les can¬ 
cers les plus malins. V: 


EUMICTINE 

SANTALOL - SALOL - UROTROPINE 

Antigonococcique - Diurétique 
Analgésique — Antiseptique 

blennorragie-cystïtes-nephrites 

PYELITES • PYELO NEPHRITES - PYURIES 




L’entrée des -pavillons. de dissection et 
des laboratoires de travaux pratiques sera 
interdite .aux étudiants., qui n’auraient , pas 
pris le-s -inscriptions trimestrielles aux dates 
"i-dessus indiquées. •- 
MM. les étudiants sont tenus de prendre 
leurs inscriptions aux jours -ci-dessus dési¬ 
gnés. Les inscriptions trimestrielles ne se¬ 
ront accordées, -en. -dehors -de ee-s dates, 
que pour dés ■ motifs sérieux et appréciés 
par la Commission scolaire. (La demande 
devra être r.êdigé-e sur papier timbré). 

Les -inscriptions sont personnelles. Nul 
e peut prendre inscription par correspon¬ 
dance ou par mandataire. 

IMÎM. les internes et externes des hôpi- 
..:ux -doivent joindre à leur demande d’ins¬ 
cription un -certificat émanant du ou des 
chefs de seryicè auxquels ils- ont été 'atta¬ 
chés, indiquant qu’ils- ont. -rempli leurs 
fonctions d’interne et d’externe pendant le 
trimestre, -précédent.. Ce certificat doi-t être 
visé par le .directeur' de rétablissement 
hospitalier auquel appartient l’élève. 

L’inscription d’un -trimestre peut être 
refusée, pour manque d'assiduité et de tra- 
jvail, par déoision de la commission sco¬ 
laire. La décision -est -définitive. L’étudiant 
auquel une inscription a été refusée ne 
peut, pendant le trimestre correspondant, 
obtenir’ le transfert de son dossier dans un 
autre -établissement. 


I0DAL0SE GALBRUN 




IODE PHYSIOLOGIQUE, SOLUBLE. ASSIMILABLE 

Première Combinaison directe et entièrement stable de l'Iode avec la Pepio 
Découverte en 189fi pa r E. GALBRUN, Docteur en PbaRmacib 

Remplace toujours Iode et lod ures^ san s Io disme. 

ans et Littérature: Laboratoire GALBRUN. t «I IÔ, t d« P«il-I»se, PAHS 




EA GRANDE MARQUE FRANÇAISE 

PHOSPHATINE 

FALIÈRES 

Aliment des Enfants 


PYRETHANE 

$ niinéutalgique puissant 

GOUTTES 

25 à 50 par dose — 300 pro die [en eau bicarbonatée). 
AMPOULES A 2 c3. Antithermiques. 
AMPOULES B 5 c3. Antinévralgiques. 

1 d 2 par jour 

avec ou sans médication intercalaire par gouttes. 


Dépôt : PARIS, P. LOISEAU, 7, rue du Rocher 

ÉCHANTILLONS ET LITTÉRATURE I 

Laboratoire PYRETHANE à ABLON(S.-et-0.) 


R. C. Corbeil N» 870. 


SELdeHUNT 
■ DIALYL - 


Dyspepsies, Gastralgies, 
Arthritisme, Lithiase», 
Uricémie, Rhumatismes 
Echantillons : Laboratoires Alph, Brunot 

16, rue de Boulainvilliers, PARIS (XVP) 

R. C. Seine 171-SU 


CLINIQUE SANATORIUM 

DU 

Château de Port-Neuf 


Les malades trouuent au Château 
de Port-Neuf le confort le plus mo¬ 
derne dans un site agréable. L’Eta¬ 
blissement est situé en bordure de 
la mer et il est entouré d’un immense 
parc très boisé. 

Prix extrêmement modérés, infé¬ 
rieurs à ceux de la plupart des 
hôtels. 

Pour tous renseignements, écri¬ 
re à Madame le Dr RAYTON, 
directrice-Propriétaire, Château 
de PORT-NEUF, La Rochelle 
( Charente-Inférieure ). 


Nourrissons, Enfants et Adultes 



Entérites 

Auto¬ 

intoxication 


(Échantillon, te. V* "BOUCARD. 30. Rue Situer PARIS XVI* 
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Chaire de Clinique Obstétricale 

Maternité Baudelocque, 121, Bd Port-Royal 

. Professeur : M. A. Couvelaire 
C ours complémentaires 

I. Cours élémentaires de pratique obsté¬ 
tricale. Durée : deux semaines, le matin et 
l’après-midi. 

l re série : vacances de Pâques 1926. — 

• 8» série : première quinzaine d'e juin 1926. 

— 3 e série : première quinzainq de septem¬ 
bre 1926. — 4° série : première quinzaine 
d’octobre 1926. 

Cours réservés aux docteurs;en- médecine 
français et étrangers, et aux étudiants 
pourvus de 16 inscriptions,’ sous la direc¬ 
tion du cb'ef de clinique 

Droit d’inscription : 150 francs. 

II. Stage et cours de perfectionnement du 
1er février au 27 mars 1926. 

Ces enseignements dirigés par le profes^ 
seur Couvelaire avec la collaboration de 
MM. Devraigne, Lévy-Solal, Le Lorier, Le¬ 
vant, Vignes, Cleiaz, Portes, accoucheurs 
des hôpitaux ; Marcel Pinard, médecin des 
hôpitaux ; Verne, agrégé d’histologie, chef 
de laboratoire, Girand, chef de laboratoire, 
Desnoyers, chef de clinique, sont réservés 
aux étudiants et, médecins français- et, 
étrangres ayant déjà une certaine instruction' 
obstétricale et désireux de se perfectionner 
au point de vue scientifique et pratique. 

Ils comprendront : a) un stage clinique ; 
b; • un cours d’opérations obstétricales ; c) 
un cours d’histologie et de physiologie 
obstétricales. 

Les horaires sont combinés de façon à 
permettre aux élèves de suivre les cours 
dans leur ensemble ou l’un des cours à 
leur choix. 

■• -Des certificats seront délivrés aux élèves. 

. A) Stage clinique du 1 er février au 27 
mars 1926. 

Ce stage comprendra- : 

a) Un stage pratique comportant : des 
exercices cliniques -individuels (examens 

' des femmes gravides, parturientes ou ac¬ 
couchées, ' avec discussion 'du diagnostic et 
du traitement) ; l’assistance avec participa¬ 
tion aux accouchements et opérations, aux 
consultations de la policlinique et du dis¬ 
pensaire antisyphilitique. 

b) L’assistance, aux présentations de ma¬ 
lades et aux discussions d’observations cli¬ 
niques par le -professeur Couvelaire. 

c) Une série de -conférences de patholo-- 
gie obstétricale. 

d) Quatre leçons d’obstétricie sociale par 
le professeur Couvelaire. 

Droit d'inscription : 150 francs. 

P) Cours d’opérations obstétricales par 
M. Portes, accoucheur des hôpitaux, du 1 er 
au 27 février 1926. 

Ce cours aura lieu tous les après-midi à 

14 h. 30. Il comprendra des exposés oraux 
sur les indications et la technique des opé¬ 
rations et des exercices pratiques indivi¬ 
duels. 

Forceps. — Extraction du siège. — Ver¬ 
sion par manœuvres'' internes. ■— Basio. 
tripsie. —• Embryotomie rachidienne. — 
"Dilatation artificielle du col utérin (dilata¬ 
teurs, dilatation manuelle, ballons). — Hys¬ 
térotomies par voie vaginale. _ Hystéroto¬ 
mies .par voie abdominale (corporéales et 
isthmiques). — Hystérectomies intra et 
post-partum. — Pelvitomies. — Chirurgie 
d‘ la période de délivrance (délivrance ar¬ 
tificielle, inversion). — Transfusion. _ Ré¬ 
paration des déchirures aginales, périnéales 
-et cervicales, — Réparation des fistules vé¬ 
sicales et rectales. — Chirurgie'des tumeurs 
compliquant la gestation et. la parturition. 

— Chirurgie des gestations ectopiques. — 
Chirurgie abdominale au cours de la gesta¬ 
tion. — Chirurgie de la stérilité. 

Droit d’inscription : 150 francs. 

C) Cours d’histologie et de physiologie 
ostétrical-es, par MM. Verne,, agrégé d’his¬ 
tologie et Vignes, accoucheur des hôpitaux, 
du 1 er au 27 mars 1926. 

Ce cours aura lieu tous les après-midi, à 

15 heures-, II comprendra des conférences, 
des démonstrations et des examens’ indivi¬ 
duels de préparations macro et microsco- 

' piques. 

Droit d’inscription : 150 francs. 

S'inscrire au secrétariat de la Faculté 
fguichet n° 4), les lundis, mercredis çt ven¬ 
dredis, de 15 à 17 heures. 

— - - -”--*■- 

Informations Diverses 

Une place de- médecin-adjoint des- hospi¬ 
ces civils de Marseille est mise au con¬ 
cours, le concours aura lieu le 7 décembre 
1925 ; la clôture du registre est fixée au 23 
. novembre. 

Le D r Cos-tinesco, maire de Bucarest, ac¬ 
compagné par une délégation de douze 
maires des ■ principales villes de Roumanie:, 
a déposé une couronne sur la tombe du 
Soldat inconnu. 


BEL ACTE DE DÉVOUEMENT D’UN INTERNE 


Victime d’un grave accident de tramway, 
une habitante de Saint-Ouen, Mme Cur- 
■rieu, avait dû subir plusieurs amputations 
qui, par les pertes abondantes de sang, l’a¬ 
vaient laissée dans un état de faiblesse des 
plus inquiétant. 

Une transfusion de sang était indispensa¬ 
ble pour sauver la malade. Un interne de la 
clinique du Landy, où .Mme Currieu était 
soignée, s’offrit pour cette opération. Grâce 
à son dévouement, la patiente est aujour¬ 
d’hui eti voie de guérison. 


\ Puissant Accélérateur de ia Nutrition Générale 1 


VIO X Y L 




MOUNEYRAT 


Organique 

*— Favorise l’Action des 

VITAMINES ALIMENTAIRES 

et des DiASTASES INTRACELLULAIRES 

Retour très rapide 

Forme : de ['APPÉTIT et des FORCES 

ÉLIXIR _ j Adultes : 2 à 3 cuillerées à café par jour. 
U0SES I Enfants: 1/2 dose. 


. Asthénies diverses 
Cachexies 

Convalescc_ 

Maladies consomptlves 

Lymphatisme 

Tuberculose 

Neurasthénie 

Asthme 

Diabète 





mm robin 

ou Peptonate d’iode 

ARTHRITISME, ARTÉR10-SGLÉR05E, ASTHME, 
EMPHYSÈME, RHUMATISME, GOUTTE 

WMjy 

DOSE ; Depuis 5 gouttes jusqu’à 

120' gouttes par jour. - 20 gouttes 
correspondent, comme effet thérapeu¬ 
tique à 1 gr. d’iodure de potassium. 

Laboratoires ROBIN, 13, rue de Poissy, PARIS 

R. C. Seine N» 821.839. 


rJf O S fo x U J Carr on 

k # ^- (C 10 H 15 Ph O 2 Na 2 ) *. 

Phosphore colloïdal assimilable, le plus Actif, non Toxique 

Indications du Fosfoxyl ; 

ALGIES, ASTHÉNIES, NEURASTHÉNIES, 
DÉCHÉANCES ORGANIQUES, IMPUISSANCE 

| 3 formes : LIQUEUR (non sucrée). - SIROP (anisé). — PILULES 
Echantillon et Littérature ; 

| Laboratoires B. CARRON, 40, Rue Milton, PARIS=9 e WKOÊKm 


FOURNISSEUR TB L'ASSISTANCE PUBLIQUE 

PARIS IX é £ e 17. Rue Ambroise Thomas. IX é ffl e PARIS 


Pour éviter les substitutions 

PRESCRIVEZ et EXIGEZ 

EUL0-G0MEN0L. 

PREVET 

5Dosages : 2%. 5 % . 10 % .20 % . 33 % 
en ampoules ou flacons 


Comme garantie d'origine et de pureté 
ixiger le nom et la signature PREVET 




MÉDICATION TOTALE des s 

MALADIES ou FOIEj 

et des Syndromes qui en dérivent ! 



associant synergiquement les 

OPOTHÉRAPIES Hépatique & Biliaire 

aux meilleurs CHOLAÛOGUES sélectionnés 
PILULES et SOLUTION 

CONSTIPATION 

AUTOINTOXICATION 

INTESTINALE 



'APRÈS et ENTRE les REPAS 

PASTILLES 

VICHY-ETAT 


L Im mjMt qu’tn Mt*i mlMw. ^ 

R. C. Paris N” 30.051. 


3 h. de Paris 

ÉTABLISSEMENTS CLIMATIQUES - VAUDRY 

Belles façades au Midi 200 m. de TERRASSES et GALERIES 

Ouverts toute l’année - Adultes. Enfants seuls 

U Tris recommandés \ PRIX MODÉRÉS 
le CORPS MEDICAL) Notice 


Liste des Mémoires et Ouvrages présentés aux Concours des prix proposés 
par l’Académie de Médecine pour l’année 1925 


PRix Perron (suite) 

N" 9. Les vaccins et la pratique de la vac- 
cinothérapie, par MM. les docteurs Jacques 
Parisot, professeur agrégé du cours de pa¬ 
thologie générale et expérimentale à la Fa¬ 
culté de Nancy et Pierre - Simonin, chef des 
travaux de pathologie générale et expéri¬ 
mentale à ladite Faculté. 

N° 10. La forme sèche, hémoptoïque de la 
dilatation bronchique, par M. le docteur Ro¬ 
bert Azoulay, de Paris. 

N° 11. Série de travaux cliniques et expé¬ 
rimentaux sur la contractilité de la vésicule 
biliaire, par MM. les docteurs Chiray, pro¬ 
fesseur agrégé à la Faculté de Médecine de 
Paris et Pavel, . assistant à la Faculté de 
Médecine de Bucarest. 

N” 12. Les sucres du sang ; leurs .dosages 
par la méthode de Bang avec table à caii 
par M. le docteur Alfred Thépénier, de Pa¬ 
ris. 

Prix Potirat 

Question ,1. La circulation veineuse p.éri- 
phérim/c ; fauses 'et conséquences de ses va¬ 
riations. 

N“ 1. Devise : « Fluctuât nec meroitur s. 
Prix Jean reynal 

N” 1. La prophylaxie vétérinaire, de la fiè¬ 
vre méditerranéenne, par M. E. Césari, Vé¬ 
térinaire, à Paris. 

N° 2. Contribution à. l’étüdê du kyste hy¬ 
datique en Afrique du Nord. L’échinococ¬ 


cose au Maroc, par MM. les vétérinaires-ma¬ 
jors J. Barotte et H. Velu, du laboratoire du 
service de l'élevage et des T. O. M., à Casa¬ 
blanca. 

Prix Philippe Ricord' 

N" 1. La vaccinothérapie antigonocôcci- 
que ; étude bactériologique et clinique, -par 
M. le docteur François Lebeuf, de Lyon. 

N° 2. Prophylaxie des maladies vénérien¬ 
nes, par M. le docteur Paul Faivre, inspec¬ 
teur général des services administratifs au 
ministère de- l’Hygiène, Paris. 

N” 3. Les méningites syphilitiques ; étude 
clinique et thérapeutique, par MM. les doc¬ 
teurs E. Schulmann, chef de clinique à l’hô¬ 
pital Saint-Louis, et E. Terris, interne au¬ 
dit hôpital, Paris. 

PRIX ROUSSILHE 

N” 1. Autour du 'drame vénérien, par M. 
le docteur Henri Mathias, de Paris. 

N° 2. Glandes endocrines et dermatoses, 
par M. le docteur A. Wiristel, de : Paris. 
prix Marc Sée 

N” L Des rapports entre la . morphologie 
du thymus et sa vascularisation artérielle, 
par M. le docteur Eugène Olivier, profes¬ 
seur agrégé à la Faculté de Médecine ' de 
Liliè. 

N" 2. Le média-stin. Essai d’anatomie syn¬ 
thétique. La médiastino-phréno-laparotomie 
postérieure extra-séreuse, voie d’accès du 


cardio-œsophage, par M. le docteur Jean ■ 
Braine, prosecteur des hôpitaux. Paris. 

N” 3. De la voix. Etude scientifique de sa 
formation et de son émission, ses maladies*;- 
par M. le docteur J. Baratoux, de Paris.’’' 

N ° ’ 4; Origine collagène et développement;^; 
du corps vitré et de la zonule dé Zinri dansil 
l’œil, des vertébrés, par M. le docteur Char- . 
les Dejean, de Montpellier. 

PRIX XARNIER 

N* 1- L’ovaire considéré dans ses rapport*-:; 
fonctionnels avec les glandes à sécrétion/ij 
interne, par M. le docteur Derville, de Pa¬ 
ris. 

N° 2. Déviations utérines. Fréquence, patho-,- 
génie, conduite à tenir, par le docteur Paul- 
Bouquet, médecin honoraire de la Maternité- i 
de Brest. 

Prix Vernois 

N' 1. Enquête sur le régime, alimentaire- 
d’un groupe d’ouvriers hnalinois, mars 1923, ■ 
par M. le D’ Van Tbemsche, de Bruxelles. 

N' 2. Hygiène sociale des enfants du pre- ' 
mier âge,, par Mlle le D 1 G. Labeaume, chef ■ 
de clinique à la Faculté de Médecine de • 
Paris. 

N" 3. L'hygiène des piscines autrefois et 
aujourd’hui, par M. le D’ Marcel Petitclerc, 
rte Rouen. 


Le Gérant : D r CRINON. Imp. Geihxmot et et LxMoînt:, l'8, vue Turgot, Limoges. - 1025 — Même maison à Paris. 
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LE GRAND SUCCÈS OBTENU 

par la conférence de la syphilis héréditaire 


La Conférence de la syphilis héréditaire 
organisée par la Ligue nationale française 
contre le péril vénérien a tenu ses. assises 
à là Faculté de Médecine de Paris,' les 5, 
G et 7 octobre ; dans l'amphithéâtre Vui- 
p-ian, se pressaient eu grand nombre : sy- 
philigrapbes, pédjàtres et’ obstétriciens 
français et étrangers. 

Le bureau de la Conférence était compo¬ 
sé de MM. le professeur Jeanselme, presi¬ 
dent-, quassistaient, comme vice-présidents 
MM. lés docteurs Ehlers, de Copenhague, 
le doyen Spillmaii, de Nancy, le profes¬ 
seur Nicolas, de Lyon, les professeurs No- 
bécourt et Cornelatre, ié docteur Qucyrat, 
le docteur Hudelo, le.doet.eur Fernet, se¬ 
crétaires généraux de la Conférence, le 
docteur Sieard de l’iauzoies, directeur gé¬ 
néral de la Ligue nationale française con¬ 
tre le péril vénérien. 

Le ministre de l'instruction publique 
s’était fait représenter’ par M. le profes¬ 
seur Roger, doyen de la Faculté de Méde¬ 
cine ; le président du conseil, ministre de 
la guerre^ par M. le médecin principal 
Gay-Bonnet ; le ministre de l’hygiène, par 
M. le docteur Habille, qui a souhaité la 
bienvenue aux congressistes au nom du 
gouvernement. 

On remarquait, dans la très nombreuse 
assistance : MM. Almkvist, de Stockblm, - 
M. Bérfn, de Sofia, Dubois, de Genève, 
Boas, de Copenhague, Dihi, dé Tokio, Heil- 
bron, d’Amsterdam, Lakaye, de Liège, Les- 
pinne, de Bruxelles, Nog.uer-Moré, de Lis¬ 
bonne, CTBrien, de Dublin, Poirier, d’An¬ 
vers, Picçardi, de Turin, da Silva, de Lis¬ 
bonne, etc., etc.; MM. Hutinel, Balzer, Le- 
redde, Lesné, Devraigne, Carie, Marcel 
Pinard, M. Lemaire, Péhu, Milian, Lévy- 
Solal, professeur Petges. 

On remarquait encore : M. Brisac, di¬ 
recteur de l’Office national d’hygiène so¬ 
ciale, M. le médecin inspecteur général 
Fournial, directeur du service de santé du 
G. M. P., M. Georges Risler, président du 
Musée social, Mme la doctoresse Mon- 
treuil-Straus, Mlle Eilasheff, Mme Bruns- 
chvich 

Après la discussion des rapports sur les 
trois questions à l’ordre du jour : la sy¬ 
philis héréditaire Larvée, le traitement de 
la svnhiiis héréditaire et la prophylaxie 
de l’hérédo-syphilis, d’importantes commu¬ 
nications ont été faites par MM. Piccardi, 
de Turin, Paueot, de Lille, Laignel-Lavas- 
tine, de Paris, Le Lorier et Galliot, Lau¬ 
rent, dé Saint-Etienne, Almkvist, de Stock- 
holm, Dohi, de Tokio, Findlay, de Glas- 
co\v, Boas, de Copenhague, O’jersild 1 , etc., 
etc... 

A la suite de ces discussions et de-ces 
communications, lë Conseil a adopté une 
série de résolutions et de vœux qui sui¬ 
vent. ’■ 


Un brillant banquet a réuni les mem¬ 
bres de la Conférence et les amis de la 
Ligue nationale lrançaise contre le péril 
vénérien, sous la présidence de M. Dura- 
four, ministre du travail et de l’hygiène, 
qu’entouraient MM. le professeur Jeansel- 
nae, professeur Ehlers, professeur .Barrier, 
président de l’Académie de Médecine, M. 
le .docteur Sabouraud, M. le sénateur Chau¬ 
veau, professeur Dohi,’ docteur Jules Re¬ 
nault, le médecin inspecteur général Foùr- 
nial, M. Brisac, etc., etc... 

Après un discours de M. le professeur 
Jeanselme, qui a exposé d’une façon lu¬ 
mineuse l’importance de la lutte contre la 
syphilis et les moyens qui peuvent per¬ 
mettre de vaincre le fléau, le ministre de 
l’hygiène a souligné l’importance, qui n’é¬ 
chappe pas au gouvernement, des problè¬ 
mes qui ont fait l’objet môme de la Confé¬ 
rence.; il a tenu, à marquer que le gouver¬ 
nement était pleinement convaincu de l'im¬ 
portance de la syphilis comme.cause de dé¬ 
population et de dégénération, et qu’il 
comprenait toute la responsabilité qui in¬ 
combe, dans cette lutte, au ministre de 
l'hygiène; il a .exposé quelles sont les réso¬ 
lutions du gouvernement à cet^égard et as¬ 
suré la Ligue nationale française contre le 
péril vénérien que l’appui des pouvoirs pu¬ 
blics né lui manquerait pas dans la tâche 
qu’elle poursuit dans l’intérêt national et 
pour le bien de l’humanité. 

Une décision extrêmement importante a 
été prise par la Conférence, sur la propo¬ 
sition de' M. le professeur Ehlers, applaudi 
par tous les membres étrangers de la Con-- 
férence, d’organiser, dans les pays étran¬ 
gers, des conférences périodiques de lan¬ 
gue française, dont la première aura lieu 
en août-septembre 1927, à Copenhague, et 
sera organisée par les soins du bureau de 
la Conférence de Paris, d’accord avec M.. 
le professeur Ehlers. 

(Voir plus loin les vœux émis par celte 
importante Conférence :)... 


La Conférence internationale 

de la Croix-Rouge à Genève 

La douzième conférence internationale de 
la Croix-Rouge a terminé ses travaux. 

Sur la proposition de différents délégués, 
une résolution a été votée, qui préconise 
l’organigatlon d’une.. semaine -internatiôna- 
1< de. la' Croix-Rouge-, basée sur le concours 
intérieur des pays souscripteurs au profit, 
du Comité international, 

• Plusieurs rapports et résolutions relatifs 
aux civils en- territoire ennemi, à la stan¬ 
dardisation ; du matériel sanitaire et à d’au- 
treà questions, ont été adoptés. 

La conférence a: .décidé de tenir sa pro. 
çliaiue assemblée en 192-8, et elle a charge 
le Comité international'de s'entendre avec 
lès sociétés nationales-pour la désignation- 
du lieu de la réunion 


Au Congrès des Gynécologues 


Les Tumeurs intraligamentaires 


Rédigé avec une clarté didactique remarqua¬ 
ble le rapport de MM. les professeurs For- 
gue, de Montpellier et Grousse, de Bruxelles, 
sur l’inclusion ligamentaire constitue une 
mise au point parfaite de cette question. 


Il n’existe pas de symptomatologie spéciale 

dés fibromes intraligamentaires. 

Il n’est pas toujours facile, affirmèrent'. 
MM. Forgue et Crousse, de distinguer, ces. 
néoplasmes à l’examen vaginal et. bi-iha- 
nuel des tumeurs liquides du ligament lar¬ 
ge, en raison de leur fréquent ramoiîisse-y 
ment et du manque de-fluctuat ions-bp|>a- 
rentes de certaines tumeurs liquides intrali- 
galnentaires. 

Les troubles fonctionnels qu’ils engen¬ 
drent dus aux compressions nerveuses, vas¬ 
culaires, urinaires et intestinales,sont géné¬ 
ralement plus hâtifs et plus accentués que 
dans le-cas de tumeurs liquides. 

. Les suites immédiates ou éloignées de ces 
compressions, c’est-à-dire l’altération de l’é¬ 
tat général par lésion urinaire, cardio-vas¬ 
culaire ou par intoxication intestinale, sont 
également plus rapides et plus constantes 
que dans les cas de tumeurs liquides. L’ai-,; 
tération - de l’état, général est parfois si 
marqué que le diagnostic de tumeur mali¬ 
gne a été souvent posé. 

La lecture des différentes observations in¬ 
téressant ce "sujet laisse T impression que 
les symptômes dominants qu’ils provoquent 
sont par ordre de fréquence : 

1. Les troubles urinaires allant jusqu’à la 
rétention d’urines ; 

2. Les douleurs lombaires et les douleurs 
névralgiques sur le trajet sciatique (sou¬ 
vent plus accusées au moment de la .con¬ 
gestion menstruelle). On a même signalé 
des. cas de paralysies des membres infé¬ 
rieurs ; 

-3. L’ced'ème des membres inférieurs ou 
l’ascite ; 

4. Les métrorragies qui ne sont! pas habi¬ 
tuelles dans les cas de tumeurs primitives, 
mais qu’on peut expliquer par hyper-con¬ 
gestion pelvienne, compression du sympa¬ 
thique, annexites .concomitantes ; 

5. Les troubles intestinaux «liant jusqu’à 
l’obstruction dont seulement un ou deux 
cas sont à relever ; 

6. Enfin les prolapsus génitaux rarement 
signalés. 

Plan général de l’exploration à mener pour 

le diagnostic des tumeurs intraligamentai- 

Un point est hors de doute :-c’est le tou¬ 
cher vaginal qui, dans cette exploration, 
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M. le Professeur Léon BÉRARD 

Ce maître de l’école lyonnaise présida avec 
autorité le Congrès de chirurgie qui vient de 
se tenir à Paris. 


joue le rôle dominant. L’index-va d’emblée 
vers le col utérin ; c’est lui qui va fournir 
les plus sûrs renseignements, concernant : 
1° la hauteur du col ; 2° sa situation ; 3° la 
position anormale de l'utérus ; 4° la présen¬ 
ce dans les culs-de-sac vaginaux du pôle in¬ 
férieur de la tumeur ; 5° la mobilité de l'u¬ 
térus ; 6° la mobilité de la tumeur sur l'uté¬ 
rus ; 7° les qualités de consistance, (le sur¬ 
face, de forme, de sensibilité, de la tumeur 
perçue dans les culs-de-sac. Ce sont ces in¬ 
dications, en somme, qui vont asseoir notre 
diagnostic d’inclusion pelvienne. 

La palpation abdominale combinée est 
complémentaire du toucher vaginal ; elle 
fixe la partie supérieure de la tumeur, sai¬ 
sie ainsi entre ses deux pôles : c’est, au 
point de vue de l 'immobilité réelle de la 
masse, signe capital de l'inclusion, une ex¬ 
ploration décisive. 

( Voir la suite page 4) 



Un grand nombre de personnalités médicales de province assistèrent cette année au Congrès de Chirurgie. — Nous voyons 
Ternier,,de Grenoble ; Patel, de Lyon ; Bard, de Lyon ; Chalier, de Lyon 


-dessus de gauche à droite 
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A MON AVIS 


Jadis, les artistes, les écrivains, les sa¬ 
vants étaient -> pensionnés du roi et des 
princes. Les grands qui avaient mille dé- 
jauts, comme on sait, avaient le mérite 
de prendre sur leur cassette pour aider à 
vivre les esprits supérieurs de leur temps, 
dont ils faisaient même souvent leurs 
hôtes à demeure. 

Il ne semble pas que ce favoritisme 
éclairé ait hui au patrimoine intellectuel 
de la France. Sans doute, on pouvait lire, 
sur les listes des' pensionnés, des noms 
de dames galantes mêlés à ceux de nos 
plus pures gloires littéraires. Mais faisons 
trêve de moralisme et constatons qu’à 
présent, sous une forme plus hypocrite, 
les prèriniètes ont conservé leur privilège 
doré, tandis qu’on laisse à leur ^gloire 
sans liard les savants de notre époque. 

Les littérateurs s’en tirent en commer¬ 
cialisant leur talent, c est-à-dire en obéis¬ 
sant, non plus au souci de la forme ou 
des idées, mais aux désirs vulgaires. Ils 
orit cessé d’être des ëveilleurs d’âmes, 
pour devenir dés. suiveurs de foules. 

Mais les hommes de laboratoire, les 
savants, que deviennent-ils ? Ils n’ont 
pas de besoins, dit le goujat, en faisant 
mine de s’extasier. Soit,- la solution trou¬ 
vée leur est une source -de joie auprès de 
laquelle les biens de Ce monde ne sont 
que fumée ; mais ils possèdent Une fa¬ 
mille et s’ils ont tort de ne pas y penser, 
la société ne doit i ras être ingrate au point 
de s’en désintéresser. 

On me répondra que lorsque l’Etat 
offre une pension à un savant, il arrive 
que ce dernier la refuse. Le refus de 
celui-ci ne doit pas priver la famille de 
celui-là du bien-être que nous devons lui 
accorder pour lui prouver notre gratitude. 

Voulez-vous une preuve toute fraîche 
du désintéressement complet dans lequel 
la France tient ses savants ? 

Le budget de l’Académie de Médecine 
se trouve dans unç situation précaire, à 
ce point qu’il lui manque, pour être bou¬ 
clé, une quinzaine de milliers de francs. 

Les Ministères capables de s’intéresser 
à son sort sont restés sourds jusqu’à ce 
jour. L’Académie Va-t-elle se trouver dans 
Y obligation de congédier son personnel 
et d e fermer ses portes, comme elle s’est 
déjà privée de chauffage par économie ? 

Voilà où nous en sommes. Des corps 
savants, qu’on peut critiquer à loisir, 
rpais dont le prestige est cependant uni¬ 
versel, sont abandonnés par l’Etat, sans 
plus de façon. 

Il est vrai que l’Etat Providence, n’est 
pas lui-même dans une situation pécu¬ 
niaire bien brillante. On trouve cepen¬ 
dant des subventions rondelettes pour 
des manifestations stériles ou des oeuvres 
de passion. 

Quoiqu’il en soit, revenant à ce que 
nous disions au début de cet article, nous 
demandons s’il n’y a pas dans la France. 
Républicaine quelques personnages aus¬ 
si bien avisés que ceux de la France 
Monarchique, pour faire œuvre de géné¬ 
rosité en faveur de nos savants ? 

L’appel adressé par M. le Professeur 


Un concours pour un «un[.loi ‘le. chirurgien 
adjoint à l’iiàpital d’Oran aura lieu le 3 no¬ 
vembre 1925. 

Un concours pour la nomination d’un chi¬ 
rurgien adjoint de* hôpitaux de Rouen aura 
lieu le 26 novembre 1925. Le» inscriptions 
doivent parvenir à 'a direction de l'Hospice 
général avant le 31 octobre-. 


Un concours pour une place de médecin 
adjoint à ühospice civil, de Marseille aura 
lieu le 7 ‘teeembre 1925. Clôture d’inscrip¬ 
tion le 23 novembre. 


. Cessions médicales et 
remplacements) est dirigé par un confrère. 
D 1 ' GUILLEMONAT : il fournit gratuitement 
tous renseignements médicaux. Tél. Gob. 24.81- 

II y eut quelques discussions au congrès de. 
la- syphilis héréditaire sur un vœu tendant 
à rendre « obligatoire » une réaction du 
sang chez tputes les femme® enceintes. 

, Le - professeur : Coüvelaire plaida avec hu¬ 
mour et chaleur la cause du bon sens et, 
de la clinique et demanda que la réaction 
souvent pratiquée par un garçon de labora¬ 
toire ne fût-pas inscrite dans le code. 

On_a aussi beaucoup remarqué l'unanimité 
avec laquelle le congrès a. écarté le certifi¬ 
cat de mariage comme indpèfant dans la. 
prophylaxie (le l’hérédo-syphills. 


M. le docteur Vaudascher, médecin des asl. 

s, a été nommé médecin directeur de l’asile 
public d’aliénés de Navarre (Eure), en rem 
placement de. M. le docteur Daday, appelé à 
d’autres fonctions. 

M. le docteur Daday, médecin directeur de 
l’asile public d’aliénés de Navarre (Evreux) 
a été nommé médecin chef de service à la 
Maison nationale de Saint-Maurice, en rem 
placement de M. le /docteur Marchand, nom- 
mé à l’asile public d’aliénés de Villejuif. 

M. le docteur Cliarüel, ancien directeur mé ■ 
dccin de* l’asile public d’aliénés de Chàlons 
sur-Mume, a été nommé médecin honoraire 
des asiles publics d’aliénés. 

- Ûn i: 

moins) est demandé à- V asile ..._ __ 

Fains ’ (Meuse). Trâiteinent annuel, 2.400 fr., 
logement, chauffage, éclairage, blanchissage 
et nourriture ; le relèvement du traitement à 
7.000 francs, mais sans la nourriture,”est de 
mandé au Conseil général. 

‘M; le professeur Couvelaive reprendra son 
cours de clinique le vendredi ii novembre, à 
11 heures, et le continuera les lundië et' ven¬ 
dredis suivants, à la même heure. Lundi : 
discussion d’observations cliniques. Ven¬ 
dredi : leçon clinique, présentation (le ma¬ 
lades. 


Une nouvelle application de l’Immunité 
locale. 

i INAVA » fait une Pâte Immunisante qui 
contient du’ Vaccin contre la Pyorrhée Alvéo¬ 
laire, et qui, employée comme im dentifrice 
ordinaire, immunise ra gencive contre la 
Pyorrhée Alvéolaire, les gingivites, etc..!: : 


- -, - . „ -hde qi - „ -,- 

graphie de M. le docteur et Mme .1. Van Per 
Hoeven Léonhard, c’est par suite d’une faute 
d’impression qu’à deux reprises différentes, 
on a orthographié Von Lonhard. Notre-excel¬ 
lent confrère néerlandais n’a rien de germa 
nique -et demande qu'on rétablisse correcte 
ment l’orthographe de son nom. Dont acte. 
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Léon Bérard, dans son discours au Con¬ 
grès de chirurgie et par M. le ministre de 
l'hygiène au banquet de ce même Con¬ 
grès, nous prouve qu’il n’en est plus< 
guère. Cette espèce de bons citoyens pa¬ 
rait s’être éteinte sans descendance. Et 
l’on peut affirmer que la République man¬ 
que de mécènes. 

Rochefort eût dit que Marianne n’a que 
des amants... ou pire encore.. 

J. CRINON. 


Le Conseil de l’A. D. Il M., dans sa der¬ 
nière réunion du tu octobre, a. nommé M. 
Gougerot, membre adhérent, M. Hartmann 
communique une’Æérie de demandes ‘émanant 
de l’Ambassade des Soviets : organisation: 
d’un congrès médical franco-russe à Moscou, 
voyage de savante français en Russie où ils 
feraient quelques conférences ; demande de 
rédaction de quelques ouvrages pour une-bi¬ 
bliothèque des ' praticiens russes, conditions 
de dette publication. Programme de la visite 
de cent et quelques médecins tchéco-slffva- 
ques. , 

Une conférence vient d’être l'qjle rue 
Blanche, par le docteur de Puyberueau sur 
n Le rajeunissement par le mariage des 
sangs (méthode Jaworskl) ». 


M. Gas-pa, directeur de l’a; 
dé- Châ-teau-Picon, à Bordeaux, _ _ 
mé officier de la Légion d’honneur 


sile d’aliénés ' 


Le Fauteuil ne m. mesureur à rfleanemie 
de Médecine 

Tout fait prévoir qu’il sera très disputé 

. ,_C’est mardi, prochain gue seuucproclamê 
vacant le fauteuil qu’occupa M. Mesureur, 
l’ancien directeur de l'Assistance publi¬ 
que, à l'Académie de Médecine. 

On sait que M. Mesureur siégeait, parmi 
les' membres libres de l’Académie de Mé¬ 
decine. Dans cette même section se trou¬ 
vent MM; Roux, Riclier, Strauss, de Fleu¬ 
ry, Capitân, Clemenceau, Le Gendre, Mme 
Curie, Desnos. 

Sans qu’aucune candidature ail. été faite, 
nous sommes 'à même de prévenir nos lec¬ 
teurs qu’un grand nombre de personnali¬ 
tés, appartenant de près ou de loin au mi¬ 
lieu médical, ont songé à solliciter les suf¬ 
frages de l’Académie de Médecine, pour 
obtenir la succession de.M. Mesureur. 

Voici les .noms de ces personnalités, télé 
qu’ils étaient colportés dans le vestibule 
de l'Académie de Médecine, ce sont ; MM. 
le docteur Henri de Rothschild, Paul'Bour¬ 
get, Justin Godàrt, Breton (directeur de 
l'Office des. inventions), Vallude, Castex, 
Triliar, et notre confrère Dioscoride, du 
■Journal. 



M. le Professeur EHLERS 


qui ajpris une part .activé aux travaux de la 
Conférence cle la syphilis héréditaire ; 


LS MONDE MEDICAL 


Fiançatlles 

Le docteur Maisondieu Montenat’, et 
Mme, née Biais, sont heureux de.faire part 
<ie la.naissance de leur fils, Michel. Paris, 
£4 septembre, 74, .rue Bonaparte.- -j 

Nous apprenons les fiançailles de Mlle 
Solange Sica.rd,,IUle du docteur nt de Mjiie 
Henri Sicard, avec M. " Pierre FoucTier, 
industriel-, 

Mariages 

Le 7 octobre a été célébré, à Agen, ' le;, 
mariage de notre distingué confrère -oto- 
rhino-laryngologiste, le docteur Bried, 
avec Mlle Blanche Delbosq. Aux nouveaux 
-époux nous offrons nos meilleurs vœux de 
bonheur. 

Nécrologies 

Nous apprenons’ la mort- de : 

M. V. Rasumny, chirurgien-dentiste, 
décédé subitement, à i'âge de soixante et 
un ans, 53, Grande-Rue, à Knghien. ' 

Mme E. Moutard-Martin, le Docteur et 
Mme R. Moutard-Martin, M. Ch. Moutard- 
Martin, M. et Mine G. Rouget, M. et Mme 
F. Paponot, M. el Mme P. .Tacquesson, 
font part' de la mort de Mme Paul Mou¬ 
tard-Martin, décédée à Castelnaudarÿ' 
(Aude), le 2 octobre. . 

On annoncé le décès du Docteur de Vau-, 
giraud, survenu à Lille./ le 10 octobre. Le 
service et l’inhumation -ont eu lieu à Quin- 
campoix (Seine-Inférieure), le 14 courant. 

On annonce la niort de M. le Ôocteur 
Jules LaJou, médecin à Cannés. J-e défunt 
était le frère deïM. Georges 1 Laloiï, ancien 
président du conseil municipal/ et de Mme 
Alice Combe.-Cette mort mot en deuil les 
familles Lalou, de Borniol, Combe, Collet, 
Bérard, Salin et Bortat. 



Quelques personnalités photographiées au Congrès de Chirurgie. — De gauche à droite : MM. Beutner, de Genève ; De Lagenière, : du Mans ; Begouin, de Bordeaux 

et Machard, de Genève [Photos Informateur Médical.) 


















































LES 


TUMEURS INTRALIGAMENTAIRES 


La Chirurgie esmetique au congrès 



Le Cinéma au Congrès de Chirurgie 


(Suite de la paç/c 2) 


Le loucher rectal, seul pratiquable chez 
les vierges, peut, au dire dé Terrillon, 
' montrer, mieux que le vaginal, les con¬ 
nexions intimes de la tumeur pelvienne 
avec l’utérus, et, selon l’opinion (I'Amahn. 
nous fournir d’utiles indications sur la si¬ 
tuation pré- ou rétro-rectale du pôle infé¬ 
rieur de la tumeur, sur ses prolongements 
dans l’excavation, vers la paroi latérale. 



Pnoto lnformate ur Afédical 


M. LE PROFESSEUR FORGUE 
DE MONTPELLIER 

Auteur d’un important rapport sur les tumeurs 
intraligamentaires au Congrèsdes Gynécologues 

Mais, il est surtout auxiliaire du toucher 
vaginal et du palper abdominal. La ma¬ 
nœuvre de HéGAR, qui consiste à attirer le 
col en bas avec une pince à abaissement, 
pendant que l'index et le médius droits, in- 
tra-rectaux, combinent leur toucher avec 
les doigts de la main gauche déprimant 
l’abdomen au-dessus du fond utérin, peut 
(mais, avec moins de précision qu’HÉGAR et 
Nœggerath l’ont prétendit), noms aider à dé¬ 
terminer les relations de la tumeur, à évo¬ 
lution' pelvi-abdominale, avec l’utérus. — Le 
procédé d’exploration vagino-rectale, com¬ 
biné au palper, recommandé par Baker- 
Brown et Spencer Wells, mérite la mention 
favorable que lui ont accordée ces deux 
grands ovariotomistes : poussez le médius 
d’une main dans le rectum, le pouce dans 
le vagin ; avec cette pince bi-digitale, sai¬ 


sissez le pôle inférieur de la tumeur ; vous 
apprécierez bien ainsi sa mobilité, ses iné¬ 
galités de consistance, la participation de 
l’utérus à ses mouvements. 

S’il n’existe aucune présomption de gros¬ 
sesse, le chirurgien pourra recourir au ca¬ 
thétérisme utérin ; mais il ne doit pas en 
attendre des renseignements décisifs. 

Autrement utile est le cathétérisme vési¬ 
cal : un des déplacements essentiels qu’en¬ 
traînent les tumeurs incluses, c’est ‘l'ascen¬ 
sion progressive de la vessie, l’élévation 
ver l’ombilic du sommet del’organe et son 
allongement ; donc, la longueur anormale 
à laquelle pénètre la sonde vésicale est, 
lorsque les autres signes* d’inclusion sont 
présents (car, un fibrome non inclus peut 
faire monter la vessie), un indice en faveur 
d’une tumeur intra-ligamentaire, à évolu¬ 
tion antérieure. — La cystoscopie permet 
de constater ' la déviation de la vessie et 
pourrait donner des précisions dans le cas 
d’une tumeur maligne, kyste proliférant, 
ayant envahi la paroi vésicale. — Enfin, 
étant donnés les troubles rénaux par "boni- 
pression urétérale, dans les cas d’inclu¬ 
sion grave, bloquant Je pelvis, la recherche 
de Yazotémie et de la constante est une pré¬ 
caution opératoire indispensable. 

,. L'inspection abdominale trouve des élé¬ 
ments de diagnostic de l’inclusion dans la 
forme asymétrique, du ventre, dans la sail¬ 
lie plus înarquée du côté correspondant à 
la tumeur. — La percussion fournit deux 
indications* : la fixité de la zone mate, té¬ 
moignant de l’immobilité de la tumeur ; la 
présence d’une bande sonore, sur la masse 
mate, la coupant en écharpe (colon pel-- 
vien) ou coiffant son pôle supérieur (cœco- 
colon), révélatrice du déploiement des mé¬ 
sos et deTaccolement intestinal. 

Donc, . pour présumer (nous ne disons 
pas, pour affirmer), la position intra-liga¬ 
mentaire d’une tumeur, solide ou liquide, 
fibrome ou kyste, il faut déjà la rencontre 
d’un ensemble de signes, qui sont de gran¬ 
de probabilité, non de certitude ; à savoir : 
la présence, dans le cul-de-sac vaginal cor¬ 
respondant d'une tumeur latéro-utérine, ou 
latêro-rétro-utêrine ; le refoulement du col 
utérin vers la paroi pelvienne opposée ; 
l'ascension du col, parfois assez haut re¬ 
monté pour nôtre plus accessible au doigt; 
l'immobilité plus qu moins complète de la 
tumeur ; l'élévation variable de la vessie 
vers l’omMlic. Toutes notions acquises sim¬ 
plement par l’index dans lë vagin et par la. 
sonde dans la vessie. 

Mais ces signes ne nous apprennent, en 
somme, qu’une chose : c’est qu’il y a, sur 
un des flancs de l’utérus, une tumeur pel¬ 
vienne, ou le prolongement pelvien d’une 
tumeur abdominale, dont la croissance et 
l’effort de pression se développent dans la 
cavité du bassin, repoussant l’utérus du 
côté opposé à leur accroissement, tendant' 
à s’immobilisèr dans l’excavation et à se 
dégager par en haut en élevant le col et en 
entraînant la vessie. 


La chirurgie esthétique a été représen¬ 
tée au congrès ’ par M. Bourguet dont 
nous avons déjà relaté les beaux travaux 
et par M. Passot. 

L’accueil a été cette année très sympa¬ 
thique, est-ce à cause "du plaidoyer d’Om- 
brédanne dans sa leçon inaugurale ? 

Le nez de Socrate, nous a dit Ombré- 
danne (ou à peu près) je l’aurais corrigé 
s’il me l’eut demandé. 

La correction des seins ptoses qui n’est 
plus de l’esthétique seulement, mais une 
orthopédie des plus utiles a eu le plus 
grand succès. 

C’est une méthode qui se généralisera. 
Relever des seins tombés de 37 centimè¬ 
tres comme en a montré Pàssot, c’est 
guérir une véritable infirmité, plus gê¬ 
nante que bien des kystes ou loupes OU 
même que certains pieds bots. 

Quant aux rides, ceux-là même qui 
avaient accueilli les photographies « avec 
rides » par des cris de « vieilles coquet¬ 
tes » ou d’ironiques t< chéries ! » furent 
les premiers à applaudir la figure restau¬ 
rée non pour sa beauté nouvelle; mais pour 
Je ''chef-d’œuvre chirurgical accompli. 


A MARSEILLE 

Société de médecine et d’hygiène coloniales 


Un ; film Pauchet, sur l’extirpation du can- si 
cer - du rectum par voie abdomino-périnéale, 
est une merveille ; quels progrès réalisés de- -, i 
puis quelques années' ! 

Certes, il y >à beaucoup .encore a faire et 
sans souhaiter un cinéma « en relief », on , '■$ 
pourrait demander que les'plans soient sou¬ 
mis à des jeux de lumières mieux étudiés et 
qui donneùt du creux. 

Ce qu’on a réalisé cette année est bien, ce •-) 
qui n’est pas fameux, c’.e'st la» projection ; .j 
voilà de très beaux films sabotés par une 
mauvaise présentation et c’est dommage, car 
les dernières barrières commencent à s’effa¬ 
cer devant les films purement scientifiques. /■ 

Il n’y a pas si longtemps pourtant que les 
industriels levaient les bras au ciel quand on 
leur en parlait ; les chirurgiens souriaient d-sj 
d'un air désabusé, laissant entendre que l'art 
muet n’avait rien à voir avec le leur. 

Encore deux ou trois , ans et nous serons 
un cours de chirurgie au cinéma. 

Pi us* de grossissement dans la prise et dans ; 
la projection, plus de jeux de lumière afin 
de faire des plans,, peut-être aussi devrait-on 
opérer avec dés champs moins blanc6 ; voilà ."''J 
pour la partie cinéma. 

Au point de vue enseignement et techni- 3 
que, ce qu’a fait Pauchet æt parfait, il n’y 
a « rien » à ajouter.' Les schémas sont d’une .J 
utilité merveilleuse, les inains s'effacent--:.|| 
quand il faut et montrent quand il faut. 

Décidément, M. Pauchet. c’est à vous que 
revient l’honndur de faire le premier cours ;. -a 
de chirurgie par . le .cinéma. 


La société de médecine et d’hygiène colo¬ 
niales de Marseille a repris la série de ses 
intéressantes réunions mensuelles, et la pre¬ 
mière séance a eu lieu à 6on siège, 40, allées 
Léo'n-Gaifabetta. Toutes les questions traitées 
avaient une haute importance et tous les con¬ 
férenciers ont été attentivement écôutés, . 

L’ordre du jour était le suivant : 

1° La fièvre méditerranéenne en Tunisie, 
par M. Gérard, de Tunis ; 2° la mentococcle 
en Provence au coure de ces dernières an¬ 
nées, par MM. Ranque et Senez ; 3°. mal de 
Pott avec paraplégie et rhélitoeoccie, par M. 
H. Roger ; 4° méningite et'symptômes d’hy¬ 
pertension intra-cranienne consecutifs à une 
mélitococcie, trépanation décompressive, gué¬ 
rison, par-M. Rouslacroix ; 5° mélitococcie et 
tuberculose, par M. Olmer. 


PETITES NOUVELLES 


M. Abadie, d’Oran, a présenté au congrès:':;.^ 
de chirurgie un film cinématographique d’une 
hvs'teréctomie subtotale faite sans aucun 
aide. Ce film a été-tourné par l’ancien opé- -j 

rateur de Doyen que M. Abadie avait rencon- | 

tré pur hasard en Algérie. 


A l’occasion du 25 e .congrès d’urologie, -a 
été exécuté et mis en vente la table générale 
des rapports, communications et discussions - J 
de la Société d'urologie de 1838 à 1923. Ce 
travail est dû à M. Parteau et rendra sûre¬ 
ment de très grands services. 




Au Congrès de Chirurgie : MM. Luys, de Paris ; Peugniez, de Paris (ancien directeur de l’Ecole d’Amiens) ; Màbille, délégué du Ministre de l’Hygiène ; 

Masmonteil, de Paris photo Informateur Médical. 
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LES VŒUX ÉMIS 

par la conférence de la syphilis héréditaire 


Quelques personnalités marquantes 
du Congrès de Chirurgie 



Photo Informateur Medical 

De haut en bas : MM. Lardennois, profes¬ 
seur agrégé ; Gernez, Chirurgien des 
Hôpitaux ; Fredet, Chirurgien des Hô¬ 
pitaux et Chevrier, Chirurgien des Hô¬ 
pitaux. 


LE PROCHAIN CONGRÈS DE CHIRURGIE 


0est M. le Professeur Jean-Louis Faure 
gui présidera le prochain congrès. 

Les questions',.à l’ordre du jour sont : 
j Les traumatismes des ménisques du 
■genou ; 

Traitement des . arthrites " blennorragi¬ 
ques aiguës ; 

Traitement conservateur .. des affections 
•annexielles. 

R>Le vice-président sera M. Bégouin, de-- 
Bordeaux, qui présidera donc le congrès ' 
en 1927. 


BRCMIDIA 

BATTLE & C° 

^Hypnotique par Excellence | 


La syphilis héréditaire larvée 

« Les formes typiques de l’hérédo-syphi- 
lis sont loin de représenter la majorité des 
cas. Bien plus souvent la syphilis hérédi¬ 
taire prend le masque d’une autre mala¬ 
die. 

»' Chaque fois que le praticien aura le 
soupçon que l’hérédo-syphilis de première 
ou de deuxième génération est en cause, 
il devra confirmer ses présomptions en fai¬ 
sant une enquête clinique, mais toutes les 
recherches peuvent être négatives, alors 
que cependant il s’agit d’hérédo-syphilis. 

» Les observations faites pendant la ges¬ 
tation et au moment de l’accouchement 
(avortements multiples, naissances préma¬ 
turées, hydramnios, rapport du poids de 
l’enfant_^t du placenta...) fournissent des 
données de haute valeur. 

■ » Dans bien des cas un traitement d’é¬ 
preuve doit -être institué. »• 

Le traitement de l’hérédo-syphilis 

La syphilis héréditaire doit être traitée 
ausitôt reconnue et pendant de longues an¬ 
nées. 

Le but à atteindre n’est pas seulement 
d’obtenir la disparition d’accidents syphili¬ 
tiques, mais de viser à obtenir la guérison 
du malade. 

En cas de manifestations- actives, un 
traitement intensif arsenical s’impose. Il 
doit être fait à doses progressives, tout en 
tenant compte des contre-indications médi¬ 
cales absolues. 

Quand toutes les manifestations cliniques 
et sérologiques ont disparu ou lorsque la 
syphilis est restée constamment latente un 
traitement de fond mercuriel ou bismuthi¬ 
que doit être institué. 

En cas de fonctionnement défectueux 
des glandes endocrines, le traitement opo¬ 
thérapique doit être associé au traitement 
spécifique. 

C’est un devoir impérieux pour la mère 
qui a d’u lait, de nourrir son enfant et en 
aucun cas cet enfant ne sera confié au 
sein d’une nourrice mercenaire. 

Tout lîerédo-syphilitique, après cessation 
du traitement, doit rester' sous la suveil- 
lance médicale longtemps prolongée. 

Prophylaxie de la syphilis héréditaire 

Le mariage doit être formellement in¬ 
terdit aux syphilitiques pendant les phases 
actives de l’infection. 

Les conditions requises pour qu’un-sujet 
de l’un et l’autre sexe, entaché de syphilis, 
soit acquise, soit même héréditaire, puisse 
contracter mariage, sont les suivantes : 

1° Un traitement prolongé, dont la durée 
est variable, plus brève s’il est institué en 
période préhumorale, s’il a été intensif et 
bien suivi ; plus longue si le sujet était 
déjà en période sérologique positive, si le 
traitement a été insuffisant et mal suivi ; 

2" Une période de surveillance clinique 
et sérologique d’une année environ, pen¬ 
dant laquelle aucun signe d’activité syphi¬ 
litique n’aura été constaté. La réactivation 
et la ponction lombaire en seront les com¬ 
pléments nécessaires ; 

3° Il est toujours prudent de conseiller 
au candidat au mariage' qui réalise les 
conditions ci-dessus une cure dans les mois 
qui précèdent le mariage. 

Le conjoint du syphilitique autorisé à 
contracter mariage doit être soumis à une 
surveillance clinique et sérologique. Si un 
homme marié contracte la syphilis, il doit 
être traité immédiatement d’une manière 
intensive,; non seulement dans son propre 
intérêt, mais aussi pour prévenir la conta¬ 
mination de-la femme. Gelle-ci doit être 
soumise à une étroite surveillance clinique 


et sérologique, la conception doit être diffé¬ 
rée et s’il survient une grossesse, la fem¬ 
me sera traitée durant toute sa gestation, 
alors même qu’elle n’aurait présenté au¬ 
cun signe de syphilis. 

L’enfant, dès sa naissance, même s’il ne 
présente à un examen complet aucun si¬ 
gne de syphilis, sera souis au traite¬ 
ment, conformément aux conclusions des 
rapports sur le traitement de la syphilis 
héréditaire du nourrisson. 

La lutte contre le péril vénérien 

La Conférence de la syphilis héréditaire 
émet les vœux suivants : 

1° Que les moyens de lutte antisyphiliti¬ 
que actuellement en vigueur continuent à 
être soutenus-,- soient amplifiés et dotés 
de -'crédits plus importants ; 

2° nu’il soit fait appel à la collaboration 
des syndicats médicaux pour le meilleur 
fonctionnement de cette organisation ; 

3° Que 1’enseignement technique des pra¬ 
ticiens aux cours de perfectionnement et 
l’instruction des étudiants au cours d’un 
stage obligatoire -et prolongé soient diri¬ 
gés dans le sens de la prophylaxie de la 
syphilis acquise et de l’hérédo-syphilis : 
traitement actif -des futurs géniteurs, de 
la femme en état de gestation, traitement 
ou surveillance prolongée de la descen¬ 
dance de syphilitiques ; 

4° Que l’action des dispensaires soit ren¬ 
forcée par la collaboration: d’assistantes 
sociales, sous le contrôle des médecins- 
chefs des dispensaires, en liaison constan¬ 
te avec les dispensaires d’hygiène sociale 
qui concourent à la lutte contre la morta¬ 
lité infantile et contre la tubercùlose. 

Le rôle-de ces assistantes doit se borner 
à aider au dépistage de la'syphilis et à la 
régularité des visites au dispensaire ou 
chez le médecin ; 

5° Les maternités et les. organismes de 
puériculture " (consultations prénatales, 
consultations de mères nourrices et de 
nourrissons, maisons maternelles, etc...) 
doivent être organisées en vue de la lutte 
contre la syphilis héréditaire, soit par une 
liaison étroite avec les dispensaires anti- 
syphilitiques pourvus d’un laboratoire de 
sérologie, soit par l’adjonction d’un dis¬ 
pensaire spécial. 

Ce dispensaire de maternité, f-briction- 
nant avec la collaboration de l'ac¬ 
coucheur, du syphiligraphe et pædiâtre 
doit assurer la continuité de la surveillan¬ 
ce et du traitement chez la mère et'les en¬ 
fants ; 

6° Que l'éducation prophylactique du pu¬ 
blic en matière de syphilis soit poursuivie 
énergiquement dans tous les milieux so¬ 
ciaux ; 

7° Que l’éducation sexuelle et antivéné¬ 
rienne soit réalisée dans les établissements 
d’instruction secondaire et supérieure, 
dans des formes susceptibles de ne pas 
porter ombrage aux^familles et aux jeunes 
auditeurs ; 

8° Que les familles soient prévenues au 
moment du mariage .de leurs enfants de 
l’intérêt qu’il y a à faire examiner les fu¬ 
turs époux par un médecin, de façon _à 
s’assurer qu’il n’existe pas d’infection viru¬ 
lente susceptible de réagir sur la descen¬ 
dance. 

Organisation d’une conférence de langue 
française à Copenhague 

Sur la proposition de M. le professeur 
Ehlers, il est décidé qu’une deuxième con¬ 
férence de langue française sera organisée 
à Copenhague, en août ou septembre 1927, 
par les soins du bureau de la Conférence 
de Paris, d’accordl avec M. le professeur 
Ehlers. 



SÉRUM HÉMOPOÏÉTIQUE FRAIS DE CHEVAL (Sirop) 

Agent d'Hémopoïèse, do Leucopoïèse et. dé -Phagocytose . 

ANÉMIES, 

CONVALESCENCES, 

DÉCHÉANCES ORGANIQUES. 


TREPARSOL 


LECOÛ et FERRAND, 6 b 1 - 5 , rue de Rouvray, Neuilly-sur-Seine 


Ephémérides Médicales 


Il octobre 1855. — Mort du physicien Ma¬ 
gendie, adversaire de Broussais. Il fut pro¬ 
fesseur au Collège de France et fonda une 
''école de physiologie expérimentale. 

13 -octobre 1882. — Mort, à Garches, du 
docteur Davaines, à qui revient l’honneur 
de la -découverte de la nature du virus du 
charbon (1850). Il fut un précurseur de 
Pasteur. 

14 octobre 1801. — Naissance, à Tours, 
de Trousseau, dont le Traité de phtisie la¬ 
ryngée remportait, en 1837, le grand prix 
de l’Académie 4 e Médecine et qui fut un 
professeur réputé. 

15 octobre 1848. — Apparition du choléra 
à Dunkerque. L’épidémie gagna toute la 
France : 230.000 malades, 110.000 décès. 

16 octobre 1564. — Mort, dans l’île de 
Zante, de l’illustre Vesale, mort de faim 
dans l’île où il avait abordé après le nau¬ 
frage qu’il, fit au cours du pèlerinage que 
lui avait imposé l’Inquisition. 


La prottiese laclaie de iïi. oulourmenteue 
au Congrès de Chirurgie 


On reste pétrjflé d’amour lorsqu’on,voit 
les mutilations de la face auxquelles a osé 
s’attaquer ce grand garçon à l’air timide. 
Mais lorsqu'il vous montre le même hom¬ 
me avec une face humaine convenable on 
se sent parcouru par le frisson dé l’émô- 
tion. . 

Vraiment Ip service rendu est sans prix, 
et l’honneur est immense d’avoir eu l’au¬ 
dace d’entreprendre et la patience de 
finir un travail aussi beau 

Voilà un malheureux soldat qui n’avait 
plus de maxillaire inférieur, sauf les moi¬ 
gnons des deux s 'branches montantes, plus 
de bouche, mais un vaste trou béant ; 
Dufourmentelle lui refait une bouche avec 
un os. Evidemment, ce n’est pas ün ma¬ 
xillaire parfait, mais cet homme a une 
bouche clans laquelle il peut .mettre des 
aliments et les saliver, avec laquelle il 
peut parler. 

La méthode décrite en deux mots con¬ 
siste par transplantation successive, à re¬ 
faire un « sac » avec du cuir chevelu ; le 
sujet a ainsi plus tard une superbe barbe 
qui caché tout et qui est plus esthétique 
que les moustaches en poils pubiens gref¬ 
fés par certains chirurgiens. Puis dans ce 
sac on passe un où des greffons osseux, 
pris dans le tibia. 

Expliqué comme cela c’est peu, il faut 
voir cela comme nous l’avons vu au ciné¬ 
ma, pour comprendre que c’est difficile 
niais très beau. 

Ce qu’il faut voir c’est le regard du 
blessé adressé à son chirurgien, encore 
une fois, c est profondément émouvant. 
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Le Mouvement Médical 


Un nouveau Syndicat 


Le Syndicat des Chirurgiens français 


Le congrès de chirurgie fournit habi¬ 
tuellement l’occasion de se réunir au syn¬ 
dicat des Médecins et Chirurgiens des 
Hôpitaux. 

Cette année uh nouveau syndicat eist né 
celui des Chirurgiens français: 

il y eut beaucoup de conversations le 
premier jour autour du nouveau-né. 

Certains qui aiment voir les combats 
en sg retirant sur le Mont Pagnotte, com¬ 
me disait Louis XIV, espéraient que les 
deux syndicats allaient entreprendre de 
se « bouffer » l’un l’autre. 

Il n’en fut rien. 

Lenorinant expliqua avec son ton gouail¬ 
leur que son filleul (le Syndicat des Chi¬ 
rurgiens français ) était autre chose que 
son ainé et qu’il pouvait trôüvér sa plaée 
au soleil, en laissant tout lé monde en 
paix. 

Un monsieur facétieux proposa un vœu 
au Syndicat des Médecins et chirurgiens 
des Hôpitaux de se dissoudre pour adhé¬ 
rer en bloc.au nouveau syndicat. C’était 
vraiment faire bon marché des médecins 
du syndicat qui s’iis ne peuvent évidem¬ 
ment » 'agglutiner » les chirurgiens ne 
voient pas pourquoi ils seraient compris 
dans une dissolution... chirurgicale. Mar¬ 
di. soir, on apprenait que le vœu était 
repoussé ët le calme naquit dans les es¬ 
prits. ; N ■ 

Le syndicat des chirurgiens poussa ses 
premiers vagissements Jeudi à 4 heures ; 
la première séance donna issue à un con¬ 
seil d’administration et à* un conseil de 
famille dont on trouvera les norns plus 
loin. 

Puis les questions professionnelles fu¬ 
rent abordées. 

Un vœu fut présenté demandant que 
tous les nialades payant leur journée 
d’hôpital, sans distinction (accidents du 
travail) honorent leur chirurgien. 

Une séance eut lieu le lendemain, con¬ 
sacrée au fisc et aux maisons de santé avec 
un rapport de M. Viannay, de Saint- 
Etienne. 

Un' ordre du jour dont le texte exact 
paraîtra dans le bulletin (car la syndicat 
aura naturellement un bulletin), fut voté 
où est envisagé la fermeture des maisons 
de santé en cas d’abus du fisc. Sans doute 
a-t-on voulu dire au cas où le fisc irait 
jusqu’à exiger plus que la totalité du chif¬ 
fre d’affaires ! 

il paraît qu’au train dont ça va il n'est 
que peu exagéré d’envisager pareil excès. 

Un bureau provisoire fonctionnera, jus¬ 
qu'à la prochaine réunion du conseil avec 
MM. Lenormant comme président, Dela- 
génière et Jeaubreau comme vices-prési¬ 
dents et Renou. comme secrétaire général. 

Le conseil est composé de Lenormant de 
Paris, Delagénièré du Mans, Jeaubreau de 
Montpellier, Renon de Niort, Deuiker de 
Paris, Iselin de Paris, Baumgartner de 
Paris, Cotte do Lyon, Gu-yot de Hordeaux, 
Huguier de Paris, Imbert de Marseille, 
Lambret de Lille, Lecène de Paris, Le¬ 
clercq de Dijon, Lemarchal de Laon, Le- 
riehe de Strasbourg, Petit de 'Rouen, Prat 
de Nice, Saiget de Lorient, Viannay de 
Saint-Etienne. 

~ Le conseil de famille est composé : du 
futur président, de MM. Bérard dé Lyon, 
Kleinknecht de Mulhouse. Lapeyrë de 
Tours, Le jars de Paris, Léo de Paris, 
Silhol de Marseille. 

Il aura pour rôle « de veiller à la mora¬ 
lité professionnelle, de résoudre les con- 
' flits qui peuvent s’élever, entré-confrères 
et de prendre des sanctions contre ceux 
qui violent les statuts ou décisions du 
syndicat ». 

Les armes mises à sa disposition sont, 
T avertissement, le blâme et l’exclusion. 

Le syndicat des chirurgiens français 
demande son affiliation à, l’Union des 
syndicats médicaux. 


Infestions aiguës MÉDICALES, CHIRURGICALE 



Lab. COItTIAI,, 10, rue Béranger, PA IS (3' 1 


Abonnez-vous à l’INFO R MAT EU R MEDICAL, 
20 francs par an. 


Mardi dernier à l’Académie de Médecine 


M. Abadie, d’Oran, a étudié le taux 
d’urée du sang dans les jours qui suivent 
la rachi-ànesthésie. 

M. Abadie se sert habituellement de la 
stovaine ; celle-ci fait monter le taux d’u¬ 
rée à 0.50 ou 0.60. Avec d’autres produits 
synthétiques, M. Abadie a pu constater 
que le taux d’urée ne dépasse pas 0.12. 

M. Aurray lit un L'avait à .propos d’un 
cas de kyste hydatique du pancréas qu’il a 
eu l’occasion d’opérer. 


MM. A. et R. Sartory ont observé, en 
1924 et 1925, deux cas'd’oosporose pulmo¬ 
naire diagnostiquée par l’examen des cra- 

M. Piérre Bazy communique les résul¬ 
tats d’opérations qu’il a pratiquées à un 
mois d'intervalle sur les deux reins; ou 
mieux sur les deux bassinets d’une môme 
malade pour en,extraire des calculs. Les 
bassinets étaient infecté* par le staphylo¬ 
coque. 

Grâce à la vaccination préopératoire, les 
süites opératoires ont été_aseptiques com¬ 
me si les bassinets n’eussent pas été in¬ 
fectés. II attribue la rapidité et la simpli¬ 
cité de la guérison opératoire à ,1a métho¬ 
de de la vaccination préopératoire. Il rap¬ 
pelle que cette’méthode a été imaginée, 
proposée et mise en pratique par le doc¬ 
teur Louis Bazy. 

Cette vaccination préopératoire a été 
employée, à sa suite, par d’autres chirur¬ 
giens, qui s’en.sont bien trouvés, mais ont 
trop souvent négligé d’en citer N l’inven¬ 
teur. 


Le 11 e Congres d’Hjidroiogie et de Climatologie 


La séance d’ouverture 

Dimanche matin s’est ouvert, en la gran¬ 
de salle -du Palais des Académies, le XP 
Congrès inlernational d’hydrologie • et de 
climatologie. 

■ .Les adhérents étaient une boiine centaine, 
étrangershpour la plupart. 

M. Tenvàgne préside le congrès, entouré 
de M. le sénateur professeur •Sanaréïli, 
Verhaégé, ’ De Naéÿer, D r L. Xayer, D r Per. 
père, Dd Baudouin, D r ' Aine, D 1 ’ de Lépinay, 
D r Pintot, D r Mazcran, D r Busgonzio, D r 
Pierat-Delpe.ch, professeur Pech, D r Durand- 
Fardel, D r Becken, D 1 ’. Wybauw, 

,M. Terwague, en ouvrant le congrès, ex¬ 
prime- sa vive satisfaction d’avoir vù te 
Congrès de Monaco choisir Bruxelles com- 
mesiège du XI e Congrès, et souhaite la 
bienvenue aux assistants, spécialement aux 
. délégués,, officiels des gouvernements’ • étran¬ 
gers >et™ des associations savantes. 

Il salue là mémoire du. regretté Docteur 
Bardet, .du prince de Monaco, décédé 'de¬ 
puis le dernier Congrès. 

Plusieurs délégués étrangers parlent en. 
suite. L’on entend M. le professeut sénateur 1 
Sanarelli, saluant riieïoïque et vaillante 
Belgique, dont le cœur a battu si près du 
cœur italien, lors de la catastrophe de Mes. 

Le docteur iDurand.Fardei, à son tout-, ex. 
pose la^gratitude des Français pour le geste 
de la Belgique « qui sauva' la France ». 

Puis il émet l’espoir que le Congrès vote 
à nouveau ùn vœu en faveur de l'inscrip¬ 
tion, du ; .cours de climatologie et, d'hydrolo¬ 
gie aux- programmes universitaires. 

Le ddfcteur ’'Burgonzio. invite. les congres¬ 
sistes au congrès international qui aura 
lieu l’an prochain en Italie. 

' Le doçteur Piatot, .secrétaire-général per¬ 
manent, ‘ porte ün regard rétrospectif sur 
l'œuvre des congrès de climatologie et 
d’hydrqjogie, et la séance publique est 
levée, - I - 

Les travaux du Congrès 

Le congrès, dans sa (séance de l’après- 
midi, entendit 1a. lecture d’un rapport de 
MM. fPiàtot, Collet et Mougeot sur le trai¬ 
tement, 'hydrominéral et climatérique des 
’affectionà cardio-vasculaires et dés commu¬ 
nications particulières relatives au traite¬ 
ment' de certaines affections. Signalons les 
'communications de M. Guillaume (Spa), 
sur la cure des bains carbo-gazeux dans 
1» traitement de l’angine de poitrine et de 
M. Raoul Bernard-(Bruxelles), sur les cures 
de haute mer. 


PETITE NOUVELLE 


Un chirurgien parisien avait déclaré 20.000 
francs de revenu : le fisc, méfiant, alla, de¬ 
mander au directeur d’une assurance de voir 
ses livres pour relever les honoraires versés 
audit confrère. 

Le directeur revint avec un haut fonction¬ 
naire d’un'ministère qui a droit de contrôle 
sur les assurances. _ 

Et l’on découvrit que,- rien cfu’à cette avili- 
rance, il. avait touché non pas 20.000, mais 
200.000 francs ! 

Et voici pourquoi les médecins, passent au¬ 
près du fisc, pour les iplùsV-ïfiauvais clients. 


Vn.,« n’avez pas e “ cor ® 

la vraie la 

si vous n’avez P aS ■ m ■ 

ZOMINE 

t du Professeur CHARLES RICHET 

cru, pur, sec e 
que la viande crue 



Absorption, Digestion, Défécation 


EST OMAC et INTESTIN r 

\ Guéris I 


Grains de CHARBON TISSOT 


Par leur forme, par leur arôme, agissent mieux qne les. laxatifs. 

/fièvres, nausées, renvois, constipation, etc. 

rée i café aux repas.— 34, Boulev. de Cllchy, PARIS. 


Informations Diverses 


Nous apprenons avec plaisir que notre c 
respondant M. R. Zengler, à. l’occasion de la 
venue de M. de Monzie à Marseille, a, é 
nommé officier de l'Instruction .publique. 


On s’est occupé, à la Conférence des médi¬ 
caments héroïques de Bruxelles, de l’oppor¬ 
tunité d’adopter une réglementation interna¬ 
tionale, ayant pour but de réserver aux mé¬ 
dicaments destinés à l’usage externe des fia- 
cons à section polygonale, et aux médica¬ 
ments destinés à l’usage interne- des flacons 
à section cylindrique ou ovale; 

L’adoption d’une pareille réglementation 
internationale s’inspirait du désir de pres¬ 
crire des précautions -de nature à éviter les 
accidents nombreux et graves dus à l’absorp¬ 
tion des médicaments destinés à V usage ex¬ 
terne. 

Des divergences .profondes se- sont mani¬ 
festées à cet égard au sein de l'assemblée 
qui, après discussion très serrée, a conclu 
qu’il n’y avait pas lieu provisoirement de 
réglementer internationalement: le flacon¬ 
nage. 


Les présidents d’honneur du congrès de 
chirurgie fuirent : MM. Krynski, de Varsovie ; 
Hansen, de" Copenhague ; Alossandri, de 
Rome ; Zawardzki; de Varsovie ; Daniel, de 
Bucarest ; de Quervain, de Genève ; Wil- 
lems, de Garni ; Herzen, de Moscou : Demi- 
nici, de Rome ; Silberberg, d’Odessa : Rani¬ 
mer, de Genève ; Lamhotto. d'Anvers ; Her¬ 
man, d’Anvers ; Texier, do Lyon ; Leriche, 
de Strasbourg ; Lambret, de Lille ; Gaudier, 
de Lille ; Michel, de Nancy ; Vauhm, de 
Nancy ; Pousson, de Bordeaux : Begouin, ele 
Bordé aux ; Villard, de Lyon ; Guyot,. de 
Bordeaux. 
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ACTUALITÉ THÉRAPEUTIQUE 

A la Société Médicale des Hôpitaux 


UN CAJ! DE MORT 
à la suite d’une injection intraveineuse 
de Néotriparsénan 


Cette observation rapportée par M. le D r Pau- 
lian, de Bucarest, attire l’attention sur les 
accidents possibles avec les sels arsenicaux. 

1 .Le mois de novembre 1924, dit M. Pau- 
\ lian, j’ai reçu dans mon service le doc¬ 
teur H..., dgé de cinquante-deux ans, qui 
H présentait une-démarche difficile, troubles, 
r de la vue et de la parole, 
r A la suite d’une infection spécifique con- 
| tragénitale acquise à l’âge de vingt-deux 
Eans, il a une adénopathie indolente et une 
Eruption roséoliforme sur le tronc et sur 
f ies membres. Traitement par pilules de 
protoiodure. Eh 1902 (à trente ans), il pré¬ 
senta une diplopie et strabisme interne à 
^•'droite, tjui disparurent à la suite des fric¬ 
otions mercuriales. 

i.. La maladie a débuté en 1905, par démar- 
' elle difficile, tremblements intentionnels 
Ides mains, troubles de la parole. 

A plusieurs reprises, il fit le traitement 
antisyphilitique et son état s’est amélioré 
sous l’influence du néosalvarsan. 

A l’hôpital, il présenta le tableau symp- 
.'. toinatique de la sclérose en plaques, 
f On commence le traitement par injec¬ 
tions intraveineuses de néotri-parsénan. 
Le 9 novembre, 1924, à la suite de la troi¬ 
sième d'osé du médicament demandé par 
.- lui-même, il présenta, une heure après, des 
vomissements et ensuite des convulsions gé¬ 
néralisées. Plus tard, le3 convulsions se 
, localisèrent du côté droit du corps. Vers 
5 heures du. soir, s’installa une hémiplégie 
If droite fiasque. En état d’inconscience, 
Hpouls fréquent, respiration stertoreuse. 
Signe de Babinski à droite. L’état dura 
deux jours, et le 10 novembre il succomba. 
S Le liquide céphalo-raclfidien avait mon- 
j tré pendant la vie la réaction de Bordet- 
Wassermann positive. En état de coma, 
oligurie ; l’urine extraite par le cathétéris- 
| me vésical contient de l’albumine et du su- 

A la nécropsie, œdème des méninges ; a 
la section, la surface du cerveau piquetée 
de points hémorragiques. 

Le myocarde, d une couleur rose et d une 
consistance diminuée. 

Il' Œdème assez marqué des poumons. 

P -Les reins .agrandis en volume, la cap- 
fé, suie adhérente, surface irrégjiliëre, consis- 
II, tance dure, couleur blanc grisâtre. 
jK Le foie avec légère infiltration grals 
Eseuse. 

gî.’ La rate agrandie, consistante et rouge 
$> foncé. 

fe. Ce qu'il faut noter, c'est l’examen mi- 
jk) croscopique des reins : le lissu conjonctif 
abondant, les parois des artères épaissies, 

■ et parfois leur lumière obstruée et môme 
■fetiyalinisée. Les petits vaisseaux gorgés de 
| sang et, par-ci par-là, le sang infiltré entre 
Bf le tissu conjonctif à la suite de l’altération 
des parois vasculaires. 

* En dehors des lésions intersticielles, le 
P parenchyme en est aussi atteint, ^es glomé- 
!'•' raies avec une multiplication des noyaux ; 
V le tube urinifère avec les cellules en par- 
: tie nécrosées et môme détachées. Quelques 
St cellules ont jperdu leur structure et même 
leui noyau n’est plus visible, 
t Tl s’agit d’une néphrite mixte. - 
R. Notre cas vient de nouveau attirer l’at- 
I'; tention sur les accidents possibles avec les 
§*•'.. sels arsenicaux. Nous croyons plutôt que 
L'. la mort peut être attribuée à l'état précaire 
IL des émonctoires, du foie et fies reins. 

Ce derhier, avec ses lésions assez avan- 
g- cées, serait parmi les causes de l’accident : 
IL hypertension, œdème, congestion et mort. 

Il est recommandable d’insister toujours, 
, avant l’administration d’un traitement, 
sur l’état et la fonction des émonctoires. 


Le contrôle des médicaments arsenicaus 
et bismuthiques 


Au cours de la deuxième conférence inter¬ 
nationale des médicaments héroïques, qui 
; vient de se tenir à Bruxelles, le vœu suivant 
•a été adopté : 

«Après avoir entendu l’exposé des travaux 
de M. de Myttenaere sur le contrôle chimi¬ 
que des arsénolienzèntü, la Deux ème Confé¬ 
rence Internationale appelle l’attention des 
Gouvernements sur la nécessité qui s’impose 
.du contrôle chimique s’ajoutant au contrôlé 
! biologique des arsënobenzènes. Elle inyite lès‘ 
^Gouvernements à désigner des personnalités 
■ compétentes qui enverront au Secrétariat per¬ 
manent les résultats de leurs recherches ef¬ 
fectuées sur des échantillons Identiques, afin 
. d’établir les modalités du contrôle chimique' 
proposé ». 


REVUE DE LD PRESSE SGIEDTIFIQOE 


Parotidite suppurée dans la fièvre ty¬ 
phoïde. — Achard, « Journal des. prati¬ 
ciens ». 

Dans.'lés infections, .l’on -peut voir des 
■fluxions parotidiennés qui vont même jus¬ 
qu’à. simuler; là parotidite suppurée, mais 
qui sé. résolvent. J’ai.vu autrefois, pendant 
mon interna®, à Bicêt-re, un vieillard qui, au 
■cours d’une ^ pneumonie, fut' pris' de cette 
complication. La ■ région parotidienne était 
très tuméfié#, et paraissait même fluctuan¬ 
te Le chirurgien de l’hospice fut - appelé ; 
11 conclut- cfu’il fallait inciser la glande, 
mais comme, il n’avait pas tous les rensei¬ 
gnements qu’il. désirait, il remit au lende¬ 
main l’opération. Or le lendemain, la tumé¬ 
faction s’était affaissée, et les jours sui¬ 
vants la résolution était complète. J’ai ob¬ 
servé aussi dans la fièvre typhoïde une 
fluxion parotidienne bilatérale. Ces fluxions 
parotidiennes infectieuses sont tout à fait 
comparables -aux fluxions glandulaires de 
même apparence! qu’en rencontre en d’au¬ 
tres, glandes, .au cours, 4’infeetions variées : 
fièvre typhoïde, pneumonie, grippe. J’ai vu 
notamment chez’ deux jeûnes garçons con¬ 
valescents fle fièvre typhoïde une fluxion 
mammaire : "j’ai . observé aussi ■ lé fluxion 
testiculaire daiis ' là fièvre typhoïde, la 
fluxion thyroïdienne dans la..' grippe. 

La réaction de Dick. — Zceller, « Paris- 

Médical. ». 

La réaction de Dick se pratique avec une 
toxine diluée. La dilution varie naturelle¬ 
ment avec la toxicité du produit utilisé — 
toxicité qui dépend elle-même de . la sou¬ 
che dé. streptocoques. employée, du milieu 
de culture..où on la reçoit, du temps pen¬ 
dant lequel on la cultive. En pratique, la 
dilution varie, pouf .les toxines fabriquées 
en milieux liquides, de 1 p. 500 à 1 p. 1.500. 
Elle pourrait atteindre 1 p. 30.000 (Herbert 
Henry et,.Lewis). 

La dilution de la toxine se fait dans l’eau 
physiologique. Le réactif, une fois préparé, 
se conserve pendant plus de trois semaines. 
I! n’ést doue pas nécessaire de le préparer 
extemporanéroent comme fin le fait pour 
une toxine ‘diphtérique en vue d’une (réac. 
tion de Schick. 

La dose indiquée par Dick est de 1 di¬ 
xième de centimètre cube. Fidèle à la dose 
que nous avons déjà préconisée, pour lu 
réaction de Schick, nous faisons une dilu¬ 
tion deux fois plus forte et injectons 2 di¬ 
xiémes de centimètre cube, dose plus facile 
à- lire et par- rapport à laquelle les erreurs 
eu plus .ou jeu, moins sont d’importance nioi- 
tié moindreî 

La réaction de Dick positive apparaît 
-dans, les vingt-quatre, heures ; d’après Dick, 
elle doityêtre. notée entre la vingt-deuxième 
et. la vingt-quatrième heure. Elle sé traduit 
par une rougeur et une infiltration plus . ou 
moins accentuée, dont l’intensité permet de 
distinguer .fies réactions positives, ou fai¬ 
blement positives,’ 'ou-; fortement - positives. 
La réaction né persiste pas aü delà de qua- 
. rante-huit heures : elle disparaît -en laissant 


parfois'une pigmentation légère ; elle est 
donc plus précoce et plus fugace, elle laisse 
..moins fie traces qu’une réaction de Schick 
positive ' dont la pigmentation localisée peut 
encore se: voir après une année. On dit que 
la réaction de Dick est négative lorsque au¬ 
cune, réaction n’apparaît en vingt-quatre 
heures au point d’injection. D’après Dick, 
une réaction de Dick positive implique la 
réceptivité à la scarlatine ; une réaction de 
Dick négative ifnplique l’immunité. 
Encéphalite dermotrope, par M. le Docteur 

A. Guérin . Journal des Praticiens. 

L’éruption se manifeste-t-elle toujours sous 
l’aspect herpétique ? 

Laignel-Lavastine en a cité un cas et rap¬ 
pelait à cette occasion l’opinion de différents 
auteurs parmi lesquels Doerr, Schnabel, Net- 
ter qui soutiennent l'identité de l’analogie 
du virus de -d'encéphalite, épidémique- et de 
l’herpès. 

Par .contre, Tlnel rapportait deux cas de, 
syndrome hémorragique dans l'encéphalite 
léthargique. 

Son premier malade, mourut d’hémathé- 
mèse foudroyante, le .second présenta une 
hémorragie nasale buccale intestinale et sur 
la fin une éruption cutanée caractérisée par 
Un piqueté hémorragique. 

A l’occasion de sa communication il rap¬ 
pelait une intéressante, observation de J. 
Petit et le phénomène si curieux des sueurs 
de sang au cours de l’encéphalite. 

Des lésions trophiques aussi dissemblables 
nous laissent supposer qu’il n’est pas témé¬ 
raire de rattacher à l’encéphalite ’ d'autres 
manifestations cutanées. 


CLINIQUE SANATORIUM 


Château de Port-Neuf 

POUR LES ADULTES ET LES ENFANTS 


Les malades trouoent au Château 
de Port-Neuf le confort le plus mo¬ 
derne dans un site agréable. L’Eta¬ 
blissement est situé en bordure de 
la mer et il est entouré d’un immense 
parc très boisé. 

Prix extrêmement modérés, infé¬ 
rieurs à ceux de la plupart des 
hôtels. 

Pour tous renseignements, écri¬ 
re à Madame le D< KAYTON, 
directrice-Propriétaire, Château 
de PORT-NEUF, La Rochelle 
(Charente-Inférieure). 


"constipation habituelle' 

Affections du Foie 
Atonie du Tube digestif 



Laxatif parfait 

réalisant le véritable traitement 
des Causes de la Constipation. 


Laboratoires du D’ NI. LEPRINCE 

62, Rue de la Tour, PARIS (I6-) 

ET TOUT “ —™ v 

H. G. Seine xN“ 7.1b4. 



6. Rué d Assas 

PARIS vit 


L’Informateur Médical 
n’ennuie pas ses lecteurs. 
C’est une fameuse qualité 
pour un journal de médecine. 


DERRIÈRES INFORMATIONS 


Le 2“ Congrès annuel de stomatologie se 
tiendra du 19 au 24 octobre. 1925, à Paris, 
dans les locaux de la Faculté de médeine 
et de l’Ecojq française de stomatologie. 

Le, bureau est constitué de la manière 
suivante : 

Président : !>' Julien îellier (Lyon) : 

Vice-président : D r P. Fargin-Fayolle. 

Secrétaire-général : D r J. Ber cher. ' 

Trésorier : D r .G. Lacronique. 

Deux rapports seront présentés : 

« Les réactions sinusales dans les affec¬ 
tions orbito-oculaires d’origine dentaire », 
MM. Worms: et fiercher. 

« Les moyens de contention des appareils 
complets du haut et du bas », par MM. Gui- 
ly et Lhirondel. 

La question mise en discussion sera : 

« Les pyorrhées et leurs traitements ». 
par MM. Rousseau-Dec-elle, Fichot, Mon- 
nier, Béliard, Psaume. 

Deux, séances seront en outre réservées 
aux communications libres. .Les adhésions 
et cotisations (40 francs), sont reçues par le 
trésorier, D r Lacronique, 17, rue de Pétro. 
grad, Paris, 8°. 

.Le numéro de la « Revue mensuelle illus¬ 
trée de, la Croix-Rouge de Belgique », re¬ 
tardé par la grève de l’industrie’ du livre, 

. vient de paraître. 

Il est consacré à la mort du docteur De- 
page et publie notamment tous les discours 
prononcés aux funérailles et au Sénat. Il 
reproduit dfes photographies inédites du 
docteur Dep'age à tous les âges de sa vie et 
particulièrement pendant la guerre. 

Le professeur H. Bayet, de Bruxelles, pré¬ 
sident de la Ligue nationale belge contre le 
péril vénérien a fait dans le grand audi¬ 
toire de l’Üniversité, üne conférence sur 
« Les dangers de la vie estudiantine », et 
le mercredi 14, à la même heure, sur « La 
morale., sexuelle ». 

• Ces conférences, qui font partie du cy- 
cle de cours d’introduction aux études su¬ 
périeures de l’année 1925-1926, sont spéciales 
ment destinées aux. étudiants. Toutefois, les- 
personnes qui .désireraient y assister peu¬ 
vent s’adresser au siège de' la Ligue, 107, 
rue Goffart, à Bruxelles. 
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STROPHANTUS 


C’est avec ces granules qu’ont été faites les observations discutées û l’Académie en 1889; elles O 
prouvent que 2 a 4 par jour donnent une diurèse rapide, relèvent vite le cœur affaibli, dissipent • 

ASYSTOLIE, DYSPNÉE. OPPRESSION, ŒDÈMES, Affections MITRALES, CARDIOPATHIES des ENFANTS et VIEILLARDS, eto. § 
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m iaire un usage continu. 
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à 0.0001 

Tonique du Cœur par excellence, tolérance indéfinie 
Nombre de Strophantus sont inertes, d’autres toxiques; les teintures sont infidèles, exiger la Signature CATILLON 
£tlx do l’Académie de Médecine pour “ÿtrophantat et &trophantine’’, Médaille d'@i tgspos. unir. 1900. 
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Cai ffl S! IMMÉDIATEMENT et fait disparaître 


les crises douloureuses de l’estomac de 
toute origine, mieux que ne font les 
alcalins couramment usités : bicarbo¬ 
nate, craie, magnésie, etc. 


qui terminent les crises tardives, 
les vomissements pituiteux des 
alcooliques, les vomissements 
des nourrissons. 

TlfltlinilA I’HYPERSÉCRÉTION,active 

AliUUUUv l’élimination gastrique et 
modifie favorablement le 
chimisme gastrique. 

LABORATOIRES P. LONGUET, 34, rue Sedaine - PARIS 



















































GLAIVES MÉDICALES 


CALVAIRE DI DOCTEUR 

Grand roman de Mœurs médicales 

Par Johanès GRAVIER. 

(suite) 


Enfin, une autre .préoccupation l’obsède. 
Les Desenne iront répondu ni à sa première 
ni à sa seconde lettre. Ifs sont certainement 
lâchés. Pourquoi ?. Pouvait-il écrire’ autre 
chose ? Il devrait .récrire. Récrire quoi ? Non, 
aussitôt à Paris, il ira là-bas ; il avouera 
tout, 

A midi, lé père Trialoup rentre tout guil¬ 
leret du marché. Pierre, anuri d’une pareille 
résurrection : 

— Vous ne vous ressentez plus de rien ? 
— D’ quoi veux-tu que je m’ ressente '! 
gueule le vieux qui le prend de haut.- 
L’autre n’insiste pas. Du moment que son 
père retrouve sa morgue et son ton brail¬ 
lard, il va réellement mieux. 

Le docteur partira demain matin. Comme 
il se souciait mal de rester l’après-midi en 
tête-à-tête avec lui, le déjeuner fini il sort 
pour calmeï ses nerfs par la marche. Il vient 
à peine de quitter la route pour s’enfoncer 
dans un sentier qui méfie à la rivière, qu’un 
équipage passe au grand trot. Une de ces 
vieilles victorias démodées, mais solides et 
confortables que louent les hôtels des chefs- 
lieux de canton. 

Deux dames et un monsieur en garnissent 
l’intérieur. Le monsieur a dans les cinquante 
ans. Quant aux dames, la mère et la fille 
probablement. Toutes deux remarquablement 
jolies ; leurs toilettes tiennent sur la grande 
route, longtemps retournées, les paysannes 
les yeux écarquillés. Obéissant à des ordres, 
le cocher s’arrête à un poteau où on lit : 

Limite de là commune de la Ville-Saint- 
François. — Défense aux nomades de séjour¬ 
ner dans cette localité. » 

Les clients descendent. —• Vous nous at¬ 
tendrez là. — Bien, monsieur. 

Les voilà partis tous trois à pied dans la 
direction du village. En route, ils demandent 
à une vieille : 

— La maison de Monsieur Trialoup 
— N’avez qu’à suivre le chemin sans vous 
détourner. C’est la première à votre gauche. 
Pas à vous tromper. 

— C’est encore loin ? — Cinq bonnes peti¬ 
tes minutes environ. — Merci, Madame. — 
De rien. 

La bonne feihme, plantée sur la route les 
regarde s'éloigner. 

—-En a-t-il une réputation tje guérir, 
c'pé Tfialoup, pour que Je biau momie com¬ 
me ça aille le trouvée. 

‘La famille marché én silence. Une grave 
préoccupation les absorbe tous . trois. Au 
bout d’un quart d’heure, ils parviennent à 
rendroit. indiqué. Là ils s’interrogent dé¬ 
concertés : 

— La vieille a mal compris. 

— Ce ne peut être cette sale bicoque. 
Devant le bourbier de la barrière d’entrée, 
les dames esquissent mie moue. Dans la 
cour, sèche la lessive de la. mère Trialoup, 
étendue de grands draps jaunes, souples 
comme de la tôle, de larges chemises de 
femmes rapiécées sur le ventre et gonflées 
à demi grotesqüement, 

— Ce n’est pas là. 

— Je vais toujours m’informer, et la 
dame pousse la barrière. 

— Prends garde, maman, s’il y avait un 
. chien ! 

Au bruit, Célestin sort de chez lui : 
l — Où demeure Monsiëtir Trialoup ? 

— Ici, Mesdames, Monsieur, répond l’or¬ 
gane rauque du vieux charlatan. 

ILes trois personnes se regardent, hésitent 
' : à pénétrer. Elles doivent être chez un mo- 
monyme. Enfin, plus vaillante, > la dame 
la plus .âgée se décide. Le nez, froncé, la 
jupe serrée, «lie file entre les étendages de 
linge humide. 

A peine le trio est-il en face du marchand 
d’orviétan qu’il se communique du coin de 
l’œil la même remarque. 

— Mais c’est l’homme de ce matin. 

De, son côté le vieux les reconnaît pour 
les avoir vus, autour de ses tréteaux ècou- 
ter à Donge ce matin son boniment, mais il 
pense encore à autre chose. 

— Ce ■ doivent être là les futurs beaux- 
, parents du gars avec sa promise qui vien¬ 
nent en catamini ' prendre des renseigne¬ 
ments sur la famille Trialoup. 

Tl ne se trompe pas, il a devant lui, les 
Desenne. . 

Apres .une seconde lettre du docteur, la' 
femme a dit- à son mari : ■ 

— Tony cela me semble très louche. Je 
peux me , tromper, pourtant je flaire quel¬ 
que chose. Nous ne pouvons rester là, .les 
bras croisés. Il faut agir, tirer cela au clair. 
Rien n’est encore irréparable". Nous. allons 
partir pour Donge sans rien. dire. C’est tout 
à côté de la Vi>le-Saint-Françriis. Là - nous 
mènerons notre - enquête- sur place nt nous 
verrons de nos propres yeux. 

C’est pour cela que le vieux Trialoup les 
vit ce mâtin même sur la grande place de 
Donge. .. 

Une chose, fut longuement débattue entre 
les époux, la question de savoir si l’on em-' 
mènerait Christiane. .'Le commissaire-pri¬ 
seur n’était point de cet avis. 

— Il faut qu’elle nous accompagne au 
contraire, dit Mme .Desenne. Si nous - som¬ 
mes dans la douloureuse nécessité de rom¬ 
pre ce mariage je Veux, si, cruelle que soit 
> épreuve, qu’elle sache - pourquoi,, et juge 
• par -elle-même. €’est le, meilleur moyen de' 
tuer d-ans son cœur un. amour indigne, si 
indignitéiil y a. ' - 

(A suivre.) 


Les Nouveaux “ Don Quijotes ” 


M. Farigoule n’eut pas la chance de 
convaincre ,1e public médical 'de la 
puissance de la vision )extra-rét.inienne 
et vous avez certainement conservé le 
souvenir de l'irrévérence dont fit 
preuve à son égard l’un des physiolo¬ 
gues qu’il essayait de convertir et qui 
lut effectivement un texte promené - à 
hauteur de son nombril... à'la faveur 
d’une occlusion imparfaite du bandeau 
qu’on lui avait' avec componction pla- 
' cé sur les^ yeux... M. Farigoule n’a 
pas pardonné son scepticisme au corps 
médical et il nous a gratifié de knock... 
Ses lauriprs empêchent de dormir cer¬ 
tains -échotiers faméliques à court de 
copie et voici daiis toute sa délicieuse 
mièvrerie la prose de l’un d’eux, dans 
Comœdia : 

Guerriers d'opérette : 

Les organisations de jeunesses com¬ 
munistes ont, paraît-il, des sections 
d’acier. 

Gela rappelle un peu les hussards de 
la mort... et la fameuse division de 
fer, l’héroïque 20 e corps d’armée. 

Il y eut autrefois (en 1830) dans la 
garde nationale parisienne, une batte¬ 
rie d’artillerie, la 4 e batterie, qu’on ap¬ 
pelait la Meurtrière. 

Seulement c’est parce qu’elle comp¬ 
tait à son effectif beaucoup de méde¬ 
cins, la plupart célèbres : les docteurs 
Jules Guyot, Trélat-, Houet, Bixio, 
Jourdan, Laussedat, Raspail, etc. 

; Evidemment-, on ne voulait pas-dire 
qu’ils tuaient leurs contemporains à 
coups de canon. La drogue suffisait. 

Nous -ne saurions mieux répondre à 
ce fielleux entrefilet qu’en reprodui¬ 
sant intégralement le texte de cette 
lettre écrite par un médecin tiié quel¬ 
ques mois plus tard à son poste par un 
éclat de torpille. 

Le Gaulois la reproduisait dans son 
n° çlu 25 juillet 1025; la .voici : 

Scutari d’Albanie, 13 décembre 1915. 

Depuis deux mois nous marchons- à tra¬ 
vers un pays épouvantable ; nous avons 
traversé lés montagnes perdues- du Monté¬ 
négro, à pic, de 2.000 mètres d’altitude 
avec 24° de froid, nous avons fait plus de' 
600 kilomètres à -pied, gelant, souffrant- de 
la faim, par les sentiers glacés,' longeant 
des .précipices où nous avons cent -fols 
failli tomiher, * passant des rivières à pied. 
Nous n’avi-on-s à manger qu’un peu de. pa-in 
noir ou de mai-s . et un peu de fromage 
caillé qu’on vendait à prix d'or. N-ous ne 
nous sommes pas déshabillés depuis ' deux 
mois ; nous couchons sur le sol, le plus 
souvent sans paille,' grelottant, ne pouvant 
souvent pas même nous étendre, accroupis 
dans des chaumières e d’Albanie, -où nous 
étions cent, alors qu’il y avait place pour 
dix 1 . Les Albanais ne nous ont pas atta¬ 
qués, nous, Français (beaucoup d’entre eux 
sont chrétiens), mais ont tué un grand 
nombre de. Serbes qu’ils n’aiment pas. 
Nous avons dû abandonner tout, sauf une 
cantine, que portaient des chevaux. La plu¬ 
part de ' cés chevaux sont morts en route ; 
beaucoup ont roulé dans les précipices et 
se sont tués.- Pareille chose aurait pu nous 
arriver. Nous avons été volés et pillés en 
rout-e, nous nous défendions à coups de 
revolver. Mes médecins n'ont plus que les 
vêtements qu’ils.ont sur eux, tout déchirés 
Plusieurs ont dû_mendier du. pain et sont 
complètement épuisés de ' fatigue. Devant 
donner l’exemple, j’ai fait toute la route 
à -pieid, à travers là Serbie, le- Monténégro 
et l’Albanie. Nous' marchions -douze- heures 
par, jour avec, mie-armée en -déroute et tout 
un peuple fuyant. Nous. ne, trouvions rien 
à manger, car le . Monténégro est bloqué. 
Les sous-marins -autrichiensi coulent 1er 
bate-aux qui veulent le ravitailler. 

Nous avons suivi la route Krigoviewtz, 
Kraliévo (là a commencé la retraite- à pied 
des débris de l’armée et du peuple). As¬ 
saillis de tous côtés par les - Albanais, les 
Bulgares et lés Autrichiens, nous nous at¬ 
tendons à 'être faits, prisonniers. 'Nous 
sommes bombardés tous les jours par les 
avions autrichiens et allemands. Plusieurs 
bombes sont tombées tout près de l’école 
italienne -où ' nous couchons sur la -paille. 
Les vivres sont rares et très chers. Bientôt 
ce sera la faminé, car aucun bateau de ra¬ 
vitaillement ne peut arriver. 

Nou-s .. sommes complètement isolés' du 
inonde depuis trois mois. J’ai té-légraphié 
ai ministère- pour demander le rapatrie¬ 
ment de la mission, -dont tous' lès médecins 
sont - épuisés. Pourra-t-on nous . rapatrier ? 
Saint-Jeah-de-iMédua, " où nous devons nous 
-embarquer, -est mi-né et bombardé par _les 
navirès autrichiens qui . ont coulé des 
transports" qui apportaient à Scutari des 
viv-res. Enfin, tous les sousemarins austro- 
allemands coulent tous les bateaux qui 
veulent passer. 

Nous espérons partir pour l'Italie et la 
France d’ici quelques jours. . _ 

Quelle joie ..après tant d’épreuves et de 
• souffrances; de nous retrouver en terre 
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FANÉES 


(Médication Arsenio-Phosphoréa 
A base de Nuclarrhine). 

Indications de la Médication 
Arsenicale et Phosphorée organique : 

TUBERCULOSE, BRONCHITES 
LYMPHATISME, SCROFULE 
ANÉMIE, NEURASTHÉNIE, ASTHME, DIABÈTE, AFFECTIONS CUTANÉES 
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française ! Cette lettre, je la remets à un 
capitaine aviateur qui part pour Vallona 
avec son avion et par l’Italie: gagnera la 
France. C’est la première occasion ' que 
nous avons depuis trois mois de donner de 
nos nouvelles. 

Certes, cette retraite a été terrible, mais 
notre confiance et notre- énergie sont in¬ 
tactes. 

D r Jaubekt. 

Médecin chef de la. mission médi¬ 
cale Française en Serbie. 

... Et si vous avez envie de mieux 
vous convaincre, Monsieur i'anonyme 
échotier de Comœdia , ayez un peu de 
patience, et vers te onze novembre (si 
vous vous souvenez de ceux qui sont 
morts) vous aurez la possibilité et 
^obligeance (j’en suis sûr) de parcou¬ 
rir > les deux volumes qui paraîtront 
vers cette date en librairie... vous y 
retrouverez cette . lettre dans son ' ca¬ 
dre, au milieu d’autres^ écrites par... 
des médecins morts plus tard pour ila 
France et patiemment rassemblées par. 
la veuve de l’-un d’eux sous le titre de 
« A la gloire du Cadueée Vous y 
verrez relatés des faits qui ne relèvent 
plus du - tout de l’opérette et si vous 
êtes encore ce jour-là, à court de co¬ 
pie... vous y trouverez une, occasion 
inespérée... de vous déjuger... 


Service de santé de la marine 


M. Donnart, médecin en chef de 2 e classe, 
est désigné" pour remplir les fonctions de mé¬ 
decin-chef dé l’hôpital maritime de Sidi-Ab- 
dallah. 

Sont désignés pour remplir les fonctions 
de directeur. du Service de Santé du 1er ar¬ 
rondissement maritime de Cherbourg, M. le 
médecin en chef de Ire classe Hervé ; pour 
le poste de médecin-chef d-e l’hôpital mariti. 
me de Cherbourg, M. le médecin en chef de 
lrè classé Meslet"; pour occuper les fonctions 
d’adjoint au directeur du Service dé . Santé 
du 5 e arrondissement maritime à Toulon, M. 
le médecin en chef de 2° classe Chauvin , 
comme membre dé la Commission consulta¬ 
tive médicale au ministère des Pensions, M. 
le médecin principal Brochet. 

Sont autorisés à prolonger, leur séjour ou¬ 
tre-mer : à Madagascar, M. le médecin-major 
de Ire classe Robin ; aux Antilles. M. le mé- 
, decin principal de lr-e classe Arnold ; au Le- 
. vant, M. le médecin principal de 2 e classe 
Chartres ; en Chine, M. le médecin-major, de 
Ire classe Gou-illon. 


VITAM1NA 

! Aliment biologiquement complet 

I Reconstituant puissant 

. A BASE DE 

! Vitamines Végétales et Animales ! 

j Anémiés, Fatigués, Surmenés j 


Régularise les fondions 
intestinales «f rénales 
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j Dépôt : 8, Rue Vivienne —- PARIS | 

et dans toutes les pharmacies. 

B. C. Paris N» 102.060. 


(TANIN PHYSIOLOGIQUE VIVAMTl 


RHIZOTANIN CHAPOTOT 


TOLÉRANCE STOMACALE ABSOLUE 
NEUTRALISATION des TOXINES 
AMÉLIORATION RAPIDE 

des ACCI DENTS D IARRHEIQUES 

L Êoh.mSd. gratuit. - AUBRIOT, 56, B<> Ornano. PARIS 
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Les derniers livres parus 


La standardisation des produits niologiques 


Manuel de Cardiologie Pratique. — 67 figu¬ 
res. Chez Maloine. 

Le professeur Schrumpf-Pierrons professeur- 
de clinique médicale à la Faculté du Caire, 
a' condensé dans ce manuel (d’une très heu¬ 
reuse présentation typographique) les notions 
usuelles de la cardiologie, avec une remar¬ 
quable clarté d’exposition. Parti de. considé¬ 
rations élémentaires . d’anatomie, de physio¬ 
logie et de séméiologie, son livre se hausse 
par une agréable progression, sans "heurts, 
jusqu’aux, subtilités diagnostiques dont il 
semble se jouer. Ecrit dans le style concis 
qui doit être celui d’un « manuel »y il ren¬ 
dra d'appréciables services à l’étudiant sou¬ 
cieux d’acquérir agréablement dès notions 
utiles. 


Déjà traitée à la section , d’hygiène de la 
Société des Nations, cette question vient de 
l’être à nouveau à Bruxelles; Où . la Conférence- 
internationale dès médicaments héroïques a 
adopté les vœux suivants : 

. 1°. Que la standardisation biologique soit in¬ 
troduite autant que nécessaire et utile dans 
les ..pharmacopées. 

; 2° Que les pharmacopées,. sauf raisons .suffi¬ 
santes, adoptent les méthodes qui ont .été bu 
seront recommandées par, l’organisation d’hy¬ 
giène de la Société'des .Nations ; 

3°' Que les commissions dès ■ pharmacopées 
transmettent à l’organisation d’hygiène de la 
Société,des Nations toutes observations ou 
suggestions : co'n-c-èmaiit" iefe • susdites méthei:, 
des. » 


Le Gérant : t> r CRINON. 


Lamothe, 18, rue Turgot, Limoges. — 1925 — Mcrr 
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LA VACCINATION EN PLEIN AIR A TOKIO 



Des mesures générales ont été prises au Japon pour lutter contre le choléra. Voici une séance de vaccination en plein air photographiée dans un quartier 
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LES TRAVAUX DU CONGRÈS DE CHIRURGIE 


LA QUESTION D HYGIÈNE, OAIR ET DE LUMIÈRE 
DOMINE DE HAUT le CHAPITRE îles TUBERCULOSES CHIRURGICALES 

fêlais il ri y a pas de climat spécifique pour la guérison 
des tuberculoses articulaires affirme jYl. le professeur peugniez 


Partisan 
M. le prof. 


résection dans la tumeur blanche du genou, 
lin, de Cordeaux, précise les conditions techniques 
de son succès 


Je doute que, de ce congrès, sorte quel¬ 
que traitement bien nouveau de l’arthrite 
tuberculeuse, du genou,, quelque technique 
modifiant profondément, nos . méthodes 
d’immobilisation nu le manuel Qpératoir» 
de la résection. Ce que je pensais, ce que 
je faisais, il y a 35 ans, en prenant le 
service de clinique chirurgicale de l’Hôtel- 
Dtèu .d’Amiens, je lé pense et je le fais 
encore aujourd’hui. Est-ce à dire que 
nous ne traitons pais mieux les tumeurs 
blanches du genou qu’en. 1890 ? Oui. Nous 
pourrions les mieux traiter, si on nous en 
donnait les moyens. C’est qu”au-dessus 
des techniques chirurgicales, des perfec¬ 
tionnements opératoires, des améliorations 



M. le Professeur Peugniez 

de matériel, plane une question qui, de¬ 
puis longtemps, domine de haut le chapi¬ 
tre des tuberculoses chirurgicales : La 
question d’hygièn'è, d’air et de lumière. 
Et, si nous nous séparons sans avoir rien 
innové de bien sensationnel au point de 
vue chirurgical, peut-être aurons-nous été 
utiles à la collectivité des tuberculeux 
chirurgicaux, si nous avons enfin fait com¬ 
prendre à ceux qui doivent nous dispenser 
l’hygiène, l’air et la lumière, que les chi-’ 
, rurgiens ne guériront les tuberculoses 
externes que si les hôpitaux où on les 
opère sont des modèles d’hygiène, pourvus 
abondamment d’air et de lumière. 

Il ne faut cependant pas méconnaître 
les progrès réalisés. La radiographie, en 
révélant les lésions de bonne heure, l’ad- 
ionction du plombage à la technique des 
évidements précoces, les injections scléro¬ 
santes ou modificatrices, l’immobilisation 
ont chacune réalisé leur contingent de 
guérisons. Enfin la résection reste encore 
pour beaucoup de chirurgiens, l’interven¬ 
tion idéale. Sa technique est encore à peu 
près celle d’Ollier. La description du ma¬ 
nuel opératoire qu’on peut lire dans les 
travaux récents est à peu de . chose près 
celle du chirurgien lyonnais : un protec¬ 
teur métallique pour les vaisseaux, un 
procédé pour obtenir des sections parallè¬ 
les du fémur et du tibia, c’est tout ce 
qu’on a trouvé depuis. 

_ Mais laissons les détails, et voyons les 
choses de haut II semble bien qu'on puisse 
résumer le bilan de ces 40 dernières années 
, en disant : « Deux catégories de chirur¬ 
giens proclament les avantages de deux 
méthodes. Les uns veulent qu’on ponc¬ 
tionne et qu’on injecte ; les autres qu’on 
coupe. Lorsque s’ouvrit le premier congrès 
de chirurgie, il y a quarante ans, la 
question des tuberculoses suppurées était 
à l’ordre du jour, Tréla,t avait trouvé la 
formule qui résumait les débats : « Enle¬ 
ver tout : l’abcès tuberculeux et ses parois, 
puis le foyer primitif s’il y en a un ». Et, 
25 ans après, Calot venait dire à ce même 
congrès : « JNTopérez jamais : plus d’opé¬ 
rations sanglantes : des ponctions et des 


injections. Il ne doit plus rester, pOur 
opérer les tuberculoses articulaires, au 
lieu de les ponctionner, que des chirur¬ 
giens qui ont des yeux pour ne point 
voir ». Eh bien, j’ai voulu voir : Ebloui 
par les statistiques donnant 95 à 99 % de 
guérisons, je suis allé à. Berck et j’ai, pen¬ 
dant quelque temps, suivi le service de 
mon ami Calot, pour apprendre de lui la 
technique de ses injections. Et je suis 
rentré armé de la seringue et des liquides 
modificateurs, avec des ardeurs de néo¬ 
phyte. Dans le sordide service de l’Hôtel- 
Dieu d’Amiens, je n’ai obtenu que des 
résultats lamentables, pour le genou com¬ 
me pour les autres articulations. Et lors¬ 
que j’ai quitté ce service, j’y faisais des 
résections du genou comme à l’époque où 
j'y étais entré. Tout ce que je tentais 
comme chirurgie conservatrice échouait, 
parce que cette chirurgie demande du 
temps et que j’ai vite perdu l’illusion'que 
des tuberculeux pouvaient attendre leur 
guérison pendant des "mois dans les lamen¬ 
tables conditions d’hygiène où ils étaient 
placés. Alors je prenais le biistouri et la 
scie et je faisais des’résections qui per-' 
mettaient à mes opérés de quitter l’hôpital 
au bout d’un mois. 

■ Cependant, Bufnoir, qui est à Cannes, 
vous dira que dans le milieu où il exerce, 
il est souvent possible d’éviter la résection 
ou l’amputation et -de rendre l’activité à 
-des malacles dont la profession ne néces- 
-site pas de trop grandes fatigues. 

Que faudrait-il donc pour obtenir les 
succès si légitimement proclamés ? Trai¬ 
ter nos malades dans des milieux appro¬ 
priés. Mais je ne crois pas que l’air marin 
ou l’altitude soient des facteurs en dehors 
desquels tout espoir doive être abandonné. 
Lorsqu’on compare la statistique des hôpi¬ 
taux .parisiens ou des grandes villes et 
celle des sanatoria marins, on est tenté de 
conclure qu’il y a des climats spécifiques 
pour la guérison des tuberculoses articu¬ 
laires. C’est une erreur. Lannelongue 
avait déjà montré depuis longtemps que 
les cobayes 'atteints de tuberculose et 
transportés au bord de la mer iou sur la 
montagne, ne résistaient, pas mieux que 
ceux qui respiraient l’air de la plaine. 
Mencière attirait l’attention sur ces idées 
au congrès français de chirurgie de 1917. 
Il citait des hôpitaux américains situés 
dans l’intérieur-des terres où le pourcen¬ 
tage des guérisons et des améliorations 
obtenues sur des tuberculeux chirurgicaux 
était infiniment supérieur à celui que don¬ 
nait l’hôpital maritime. Partout où les 
pouvoirs publics et les administrations 
hospitalières consentiront à donner aux 
malades un ordinairé copieux et choisi, 
aux chirurgiens des salles claires, vastes, 
aéréeâ, orientées pour recevoir le maxi¬ 
mum de lumière et de chaleur, des hôpi¬ 
taux placés en dehors des villes et cons¬ 
truits sur des plans inspirés par dos méde¬ 
cins imposant leur volonté aux architec¬ 
tes, nous verrons les guérisons se multi¬ 
plier par les traitements non sanglants, 
les résections devenir des nécessités d’ex¬ 
ception et la plupart des malades guérir 
sans mutilations. 

Je sais que quelques chirurgiens de Pa¬ 
ris ont le droit d’être satisfaits de leurs 
installations. Mais que dire des hôpitaux 
où opèrent encore nombre de nos confrères 
des grandes villes ? J’en connais qui sont 
un défi à la plus simple hygiène, au plus 
élémentaire bon -sens. Je connais des sal¬ 
les de chirurgie obscures et tristes où les 
fenêtres basses et étroites, véritables 
meurtrières, prenant jour sur un ruisseau, 
sont placées à une telle hauteur que la 
couche d’air où respirent les malades ne 
se renouvelle jamais. Dans les mêmes 
salles, deux services de chirurgie distincts 
reçoivent, examinent, soignent, pansent 
les blessés et les opérés, enseignent les élè¬ 
ves. Dans 'l’hôpital déjà trop exigu, on a 
prélevé un partie des bâtiments pour en 
faire Un hôpital militaire. Tout y est étri¬ 
qué. Cependant, chaque année, le compte 
moral administratif proclame avec orgueil 
l’équilibre de son budget. Mais les malheu¬ 
reux qui en franchissent le seuil avec une 
tumeur blanche du genou n’v sont plus 
justiciables que de la résection. 

Je voudrais que, de ce Congrès, sortît 
une motion avertissant les administrations 
hospitalières qu’avec des installations ap¬ 
propriées la plupart des tuberculoses du 
genou pourraient guérir par un traitement 
médical, sans' mutilation. 


Les malades que- j’ai eu à traiter ont été 
presque tous des malades d’hôpital. Ils 
étaient, atteints de formes cliniques sévè¬ 
res, ou avaient déjà suivi pendant deux 
ou trois ans, une fois sept ans, et une au¬ 
tre fois onze ans Un traitement conserva¬ 
teur, plus ou moins exactement peut-être, 
mais en tout cas sans succès. Ouvriers, 
travailleurs de terre, petits employés, ils 
souffraient et demi-infirmes étaient inca¬ 
pables d’exercer leur métier : à quelques-, 
uns on avait proposé l’amputation de 
cuisse. L’heure du traitement conserva¬ 
teur était passée : ils avaient besoin dè la 
guérison prompte que seule pouvait leur 
donner la résection. 



M. le Professeur Bégouin 


J’ai pratiqué 29 résections, presque tou¬ 
tes entre 1906 et 1912, la chaire de gynéco¬ 
logie que j’ai occupée de cette date à l’an¬ 
née dernière ne m’ayant guère conduit de 
malades du génou. Dan s mes 29 cas il y 
ayait 20 hommes et 9 femmes. Un seul de 
mes opérés avait plus de 50 ans — 58 ans, 
— cinq autres avaient de 42 à 48 ans ; 
l’âge des 23 autres variait de 19 à 40 ans. 

Je n’ai eu aucune mort. Chez un seul, 
celui de 58 ans, une amputation secon¬ 
daire a dû être pratiquée deux mois après, 
pour suppuration froide progressive ; de 
la sénilité précoce, un traitement conser¬ 
vateur prolongé avec injections intrâ-arti- 
cuilaires qui avait laissé se développer un 
abcès poplité, avec œdème de la jambe de¬ 
puis 3 mois, semblent rersponisables.de cet 
échec. 

Je n’ai pas gardé Te souvenir de fistules 
post-opératoires. durables, 

Après 60 à 90 jours d'immobilisation 
dans le plâtre, l’ankylose osseuse était ac¬ 
quise ©t les opérés commençaient à mar¬ 
cher : au cinquième mois, ils pouvaient re¬ 
prendre une vie active. Dans un seul cas 
la consolidation exigea dix mois, le fémur 
et le tibia, que j’avais négligé de réunir 
par une suture métallique, s’étant un peu 
écartés dans un plâtre insuffisant. 

-Quant aux résultats éloignés , je n’ai eu 
connaissance d’aucune récidive. Les sept 
malades que j’ai pu retrouver à l’occasion 
de cette communication, et qui sont opérés 
depuis 3, 4, 5, 7, 8, 13 et 15 ans, se décla¬ 
rent enchantés de leur opération qui a 
transformé leur vie : s’ils ont le genou 
ankylosé, il n’est 'plus douloureux et leur 
permet de marcher et de travailler toute 
la journée sans aucun© fatigue à ce ni¬ 
veau. 

La le clinique que j’ai employée est dans 
les grande lignes celle de Bœckëi et de 
iLucas-Championnière que mon maître Dé¬ 
mons m’avait appris,e. Avec bande d’Es- 
rnareh le plus souvent. — car l’opération 
est alors plus agréable, quoique à la fin, 
le tube enlevé, l’hémostase soit souvent 
longue et ennuyeuse, — je fais sur 1© ge¬ 
nou en extension une incision e n H. Celle- 
ci a, sur l’incision en U, l’avantage de 
donner plus de jour, et des lambeaux plus 
courts. Les deux branches verticale^ de 
l’H doivent être très postérieures, comme 


l’a dit Fredet. J’enlève la rotule et toute 
l’articulation malade ; mais jusqu’ici j’ai 
employé la méthode intra et non pas ex¬ 
tra-articulaire. en veillant bien aux pro¬ 
longements dans le creux poplité. Pour le v 
sciage des os, j’ai toujours pris soin de 
le pratiquer le genou en extension, ce qui 
facilite le parallélisme des sections. Il est 
exceptionnel que des abcès osseux ou de d 
l’ostéomyélite m’aient obligé à réséquer» : | 
8 à 9 centimètres d’os au total ; presque 
toujours la résection a été de 5 à G centi- 
' mètres. J’ai quelquefois fait des évide- çj 
ments complémentaires, mais sans plom¬ 
bage. Parfois j’ai terminé par la suture de 
la peau seule avec 2 drains postérolaté¬ 
raux pour 48 heures, mais le plus souvent : 
j’ai fait auparavant une ostéosynthèse du 
fémur et du tibia par suture avec 2 fils _ 
d’argent ou de bronze. Le membre bien 
pansé est placé .dans une gouttière de fil 
de fer. Le second jour, les' drains sont en¬ 
levés et les compresses 1 'Souillées changées 
sans déplacer le membre, car elles ont été , 
disposées latérales et pour les retirer fi \ 
suffit d’écarter les bords de la gouttière.- J 
ILe 8 e ou 10 e jour, la cicatrisation cutanée 
terminée, lès crins de florence sont enlevés | 
et je membre est placé avec grand soin en 
bonne position dans un plâtre .pour 70 à 
90 jours. 

Dans la résection du genou pour tumeur ; 
blanche ’ l’àblation de toutes les parties à 
malades, une asepsie rigoureuse parties A 
fièrement, difficile là organiser avec ce 
membre que l’on doit manœuvrer et faire 
manœuvrer par un aide/enfin la coapta¬ 
tion exacte des fragments et son maintien ytl 
pendant toute la durée de l’immobilisation 
nécessaire à la consolidation du calme pa¬ 
raissent les conditions techniques princi¬ 
pales du succès. 

La dissection extra-articulaire de la sy¬ 
noviale, la conservation et la reconstitu- A 
tion des attaches du quadriceps et des fis- ' 
sus fibreux péri-articulaires comme le re¬ 
commande M. Fredet, l’emploi, pour l’im- ' 
mobilisation du genou, d’appareils ambu¬ 
latoires qui permettent en même temps 
l’héliothérapie, comme le préconisait^ 
M. Tailhefer sont des perfectionnements 
qui ne peuvent qu’améliorer et hâter les 
résultats de cette excellente opération f 
qu’est la résection du genou. 

U me semble qu’aussi longtemps que les 
greffes articulaires ou l’arthroplastie ne 
seront pas arrivées à la fois à guérir la 
tuberculose et à reconstituer une articula- 
tion fonctionnant normalement la résec- fj 
tion du genou restera, chez l’adulte, le , 
traitement de choix de la tumeur blanche Al 
grave d’emblée ou de celle qui continuera- I 
à évoluer malgré le. traitement conserva- J 
teur exactement appliqué et suivi pendant à 
un temps judicieux. Alors, pratiquée assez | 
tôt et assez hardiment, elle évitera bien A 
des amputations de cuisse, et surtout bien 
des années de souffrance et de demi-infir- ’ 
mité. 
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ON NOUS INFORME QUE 


A MON AVIS | 

Tandis qu’on s’embrassait à Locarno, 
et que les Metternich au petit pied nous 
r annonçaient gaillardement la paix uni¬ 
verselle, une discussion avait lieu au sein 
■ du congrès d’oto-rhinodaryngologie sur 
l’opportunité de la présence des médecins 
allemands au sein des réunions scientifi¬ 
ques internationales. 

Arguant d’une enquête personnelle 
qu’il mena auprès des médecins de tous 
| les paiys et qui lui valut, de la part des 
; docteurs allemands, une réponse empres¬ 
sée, un spécialiste réputé des hôpitaux 
de Paris demanda qu’on fît tomber les 
barrières élevées depuis 1914 entre les mé¬ 
decins d’outre-Rhin et nous. (Jn grand 
journal parisien annonça même que le 
? congrès d’oto-rhino-laryngologie avait 
' souscrit à ce Vœu. La nouvelle était pré¬ 
maturée et, faisant cas de cette informa¬ 
tion erronée, un exposé de vues s’ensui¬ 
vit entre les ' congressistes qui décidèrent 
de maintenir le statu quo. 
ff- II nous semble qu’à tout bien réfléchir, 
ce n’est tout de même pas à nous d’invi¬ 
ter les Allemands à prendre part aux Con¬ 
grès. Leur manifeste des 93 ’n est pas en- 
ï core estompé par les brumes de l’Histoi¬ 
re. Son insolence est encore présente à 
| tous. Ces gens Voulaient notre peau. Nous 
i avons eu la leur, en nous ruinant. L’em¬ 
pressement à aller Vers eux les mains ten- 
. dues ne se justifie pas. Ils sont bien chan- 
/, gés, dites-vous. Il y a des loups qui se 
> changent en bergers. 

I' La victoire c’est comme la foi, il lui 
; faut l’action pour être efficace. Si les Alle¬ 
mands ont dit de nous que nous étions de 
f- piètres vainqueurs, il y a à cela des rai- 
sons valables. Mais ne fournissons pas un 
; nouvel argument à leur dédain, en les 
invitant à venir s’asseoir à nos côtés. Il est 
indispensable qu’ils se sentent dans l’obli¬ 
gation de nous en faire la demande. 

On dira : « La Science n’a pas de Pa¬ 
trie. Pourquoi ne pas l’utiliser pour ci¬ 
menter une paix internationale, au-dessus 
des haines de races ? » Lejhème est con¬ 
nu. il est d’un développement facile. La 
réalité des choses s’éloigne de l’optimis- 
:me des propos. Il faut se méfier de ces 
grandes formules, elles n’ont servi jus¬ 
qu’à présent qu’à masquer des appétits. 
Laissons les rêveurs fixer les nues et 
Veillons sur la plaine. 

Ce que nous savons de la psychologie 
ù allemande, de l’activité de sa propagan- 
W de, de sa ruse et de son orgueil nous in- 
S cite à la prudence concernant la reprise 
V des relations avec leurs médecins au sein 
r des Congrès. Et, s’il fallait un argument 
à l’appui de cette prudence recomman- 
dable, nous citerions les incidents qui 
tv survinrent au récent congrès d’Amster- 
D- dam, où les délégués allemands, venus en 
k-.' masse compacte, firent preuve d’un man- 
Eç que de tact qui obligea le représentant 
[î du gouvernement Français à une attitude 
K. de remontrances. Mais nous avons pro- 
K mis le secret là-dessus. 

Cette attitude réservée que nous pré- 
i: conisons ne doit pas cependant être ex- 
K ploitée. Un praticien d’Amiens a déclaré 
r- au cours du Congrès d’oto-rhino-laryngo- 
! logie qu ? il lui était possible de se procu- 
rer, en Allemagne, une instrumentation 
K médicale qui lui donne toute satisfaction, 
I et qu’il paie meilleur marché qu’en 
E France, et il posa, à ce sujet, la question 
R- suivante : « Doit-on s’approvisionner en 
Allemagne ? » 

i On ne doit pas avoir d’hésitation à ce 
i sujet. Si on avait demandé aux Alle- 
|r. mands de nous fournir les matériaux des 
B réparations qu’ils, nous devaient, notre 
K: dette intérieure serait moins lourde et 
■' nous aurions reçu quelque chose des 
K • Allemands. La politique la plus saine est 
■; celle qui tient compte des réalités. On a 
Kv voulu favoriser le commerce français. 
f De cette intention louable est née une po- 
R litique qui nous a coûté des milliards et 
E- que le monde entier nous reproche.. 

, Les erreurs ne doivent pas s’éterniser. 
Il ne faut pas que le patriotisme serve 
I d’artifice commercial aux mercantis. Ne 
B prêtez donc pas l’oreille aux anathèmes 
t ( que lancent ceux-là qui Veulent avant 
K tout vous écouler leur marchandise avec 
R un super bénéfice. Et autant nous som- 
«7, mes les adversaires d’une cordialité pré- 
k . maturément offerte aux Allemands, au¬ 
to; tant nous trouvons habile d’avoir avec 
■K .eux des relations commerciales dont nous 
K tirons bénéfice. — /. CRINON. 


L’hôpital civil français de. Tunis- demande 
deux internés, 16 inscriptions, scolarité ter¬ 
minée,. avec références de leurs chefs de 
service. ' 2:400 1 fr. par an, logés, nourris, 
blanchis," voyage payé' en 2° classe. 

La société de secours mutuel des mines de 
Liêvin- '(P.-de-C.) demande un docteur-chi¬ 
rurgien pour son dispensaire de 50 lits qui 
ouvrira au début .de 1926, écrire au secrétai¬ 
re de la société.' 

Le nouvel asile' d’aliénés de Meurthe-et- 
Moselle demande un médecin-directeur et 
un. médecin-chef ; s’adresser à la préfec¬ 
ture. 

Les communes de Villapourçon, dans la 
Nièvre et de Mpntigny, dans la Haute-Mar¬ 
ne-, demandent un médecin. 


“ ÏNAVA ” fabrique des Vaccins -concentrés 
contre : 

la Pyorrhée Alvéolaire ; 

les Infections Staphylococciques ; 

l’Ozène ; 

les Métrites ; ' 

les Bronchites Chroniques et l’Asthme ; 
du Vaccin antipyogène, etc. 
iCes vaccins s’injectent à la dose d’une à six 
gouttes, localement. (Applications de T « Im¬ 
munité locale » de Besredka). 


M. Marcel Labbé. a rapporté à la Médicale 
des Hôpitaux, un travail de Landau, de Var¬ 
sovie, sur l'endocardite lente, Cet auteur a 
noté sur 30 cas, 10 réactions de Bordet- 
Wassermann positives. Il n’en tire heureu¬ 
sement aucune conclusion. 

M. Janseline prenant la parole à la Médi¬ 
cale des Hôpitaux à- propos d’une commu¬ 
nication de M. Jacobson sur l’éther benzyl- 
cinnamique déclare que dans son service 
ce-traitement a eu les plus heureux effets 
sur les tuberculoses dés muqueuses, laryn¬ 
gées en particulier. Lés douleurs étant cal¬ 
mées rapidement, ces. malades qui meurent 
d’inanition ont pu s’alimenter et l’effet gé- 
néal a été excellent. 

'Le 341° dîner de l'Actualité Médicale, a eu 
lieu,lé. jeudi-22 octobre, sous 'la présidence 
du, professeur; Gaucher. 


La verrerie scientifique 

La « Verrerie, scientifique » présentai 
quelques-uns de ses modèles de tubes à 
Rayons X et accessoires de radiologie, une 1 
remarquable collection . d’électrodes et un 
-grand nombre d’appareils électro-médicaux 
sous forme de tables,- tableaux ou boîtes 
portatives. 

Nous avons remarqué tout particulière- 
iment son nouveau projecteur d’infra-rouge, 
permettant non seulement .toutes les appli¬ 
cations de tliermothérapie et de chromothé¬ 
rapie, mais encore l’examen clinique, ainsi | 
que les .nouveaux modèles de soleils médi¬ 
caux pour l’application , des rayons ultra, 
violets ; le succès'-de ces appareils a été des 
plus grands tant à cause de lèur) belle pré¬ 
sentation que du prix extrêmement modé¬ 
ré auquel -ils étaient vendus. 

L’assistance s’intéressait particuli-èrem.-uU 
aux démonstrations des nouveaux appareils 
de la « Verrerie scientifique'» pour récta!- 
rage du studio photographique ou'cinémi- 
tographique dans les hôpitaux, permettant 
d’obtenir dans les -meilleures conditions 
d’économie, de rapidité et de facililé des 
clichés où des • films, tous documents d'une 
valeur Inappréciable, au point dé. vue di¬ 
dactique. 

On sait qu’un très grand nombre a’hôpi- 
taux et que même de simples cabinets mé¬ 
dicaux possèdent déjà des installations 
semblables ; les - nombreux fascicules du 
catalogue général de la « Verrerie scienti¬ 
fique ». contenant description de ces diffé¬ 
rents appareils sont envoyés franco sur 
demande. 

La maison Bruneau 

Magasins 4, place de- l’Odéon. — (Ate¬ 
liers; 70, route d’Orléans, à Montrouge). 

Nous avons remarqué à l’exposition de 
cette maison un grand nombre d’instru¬ 
ments de fabrication de, premier ordre et 
parmi les nouveaux instruments exposés, 
une .pince automatique'à poser lès agrafes 
de Michel du Professeur Lambret de Lille' 
qui eét une petite merveille mécanique. 

Nous avons remarqué également- imi'céV- 
tain nombre d’instruments de chirurgie 
exécutés dans les ateliers de cette maison 
en acier inoxydable, ori sait que, cet .acier 
qui ne rouille pas présente un très grand 
intérêt pour les chirurgieils, c’est la matière 
preipière de l’avenir pour la fabrication, des 
instruments de chirurgie. Cette maison a 
étudié 1a. question et commence mainte¬ 
nant la fabrication de ses instruments avec 
cet acier qui présente à - l’œil une belle 
teinte bleutée'. 


Près du / Village de Camsas (Tarn-e-t-Ga- 
ronne), par suite d’un dérapage, l'automo¬ 
bile du docteur Boüssi-on, de Marseille, a 
été- précipitée, dans : un ravin. Le düctèur, 
qui tenait- le .volant-, et sa femme, ont été 1 
fortement blessés. • 

Est approuvé Le règlement administratif- 
concernant l’organisation et le fonctionne¬ 
ment dû'centre régional de. -lutte cpntre le 
cancer de Marseille. 

Une demande a été /formulée par le pro¬ 
priétaire de l’établissement Richelieu, à Vi¬ 
chy, ' tendant- à obtenir l’autorisation d'ex¬ 
ploiter sous la dénomination de »- Source 
Richelieu n° 2 », la source « Cavent-ou ». 

.Une demande a été formulée par le pro¬ 
priétaire d’une source, à Donnas (Drôme), 
en vue d’être autorisé à l'exploiter. 

./ Une demande a été ■ iormulée -par M. Ja- 
worski en vue d’être autorisé à exploiter un 
sérum normal d’oiseaux sains. 

La société de chirurgie a fait-peindre sur 
Les murs de la salle des séances deux ta¬ 
bleaux consacrés l’un aux noms des fonda¬ 
teurs de. ..prix : René Duval, René M-arsoiln., 
Edouard. Laborie, Vu lira ne Gerdy, J.-N. De- 
marquay, . Philippe Riôord, A. D-ubrueil, 
Jules Hennequin, Odilon Lann-elongue,. Mme 
veuve Aimé Guinard, Mme veuve Chupin ; 
l’autre aux bienfaiteurs : P.-Ch. Huguier, 
Mme veuve Huguier, Edouard ■ Güënu, 
Edouard Schwartz. 

M. le docteur Jeanbrau, professeur à . la 
Faculté de médecine de Montpellier, a 
-adressé à l’Académie sa candidature au ti¬ 
tre' de, correspondant national dans la deu¬ 
xième division. 

Le secrétaire général de la Fondation 
Carnegie a demandé à l’Académip rte bien 
vouloir désigner .un délégué popr la repré¬ 
senter à cette Fondation, en remplacement 
rie M. Mesureur, décédé. 

Le docteur Barban (Antoine), délégué.can. 
tonal à Chazelles-sur_Lyon (Loire) a .été 
nommé officier d’Académie. 

Le D r Ed. Chaumier a offert à l’Académie- 
de Médecine pour son Musée Jenner, deux' 
exemplaires des éditions anglaises de 1798 e‘ 
de 1860 de l’ouvrage de Jenner. 


Les Etablissements Testu 

Les établissements R. Testu, 8, rue Cam¬ 
pagne-Première, à Paris, présentent en-, 
tr’autre matériel de stérilisation, une petite 
installation de. stérilisation d’eaü aveu la¬ 
vabo., pour cabinet de consultation,. très re¬ 
marquée des congressistes ; de plus, cette 
firme expose le mobilier chirurgical ' qu’e.le 
■construit -dans ses nouveaux ateliers. La 
construction robuste et soignée de- sa fabri¬ 
cation explique l’intérêt qu’ont porté les 
visiteurs à son stand. 

La baignoire pour bains de soleil 
du docteur Meyer 

Le docteur G. Meyer d’Erstein (Alsace) 
donne .une nouvelle orientation à l’héliothé¬ 
rapie ; sa baignoire pour bains de' soleil, 
d’air et de lumière,.. le « Solit » évite : les 
refroidissements par le vent et l’air froid et 
U congestion par excès de chaleur. Il per¬ 
met la cure solaire partout (cour, jardin, 
toit-terrasse), à l’abri des regards et des 
mouches, j même aux sujets les plus déli¬ 
cats, spécialement aux tuberculeux pulmo¬ 
naires. 

Les Etablissements Cogit 

La maison Cogit, 36, boulevard Saint- 
Michel, constructeurs spécialistes d’appiu 
pareils de laboratoire présentent tout un 
choix : de microscopes depuis les binoculai¬ 
res pour recherches extrêmement fines 
ultraniicroscopiques ', et microphotographi.- 
•ques. jusqu’au type P. C. N. simple et ro¬ 
buste ainsi que des étuves et- centrifugeurs 
électriques. Parmi ces intéressantes nou¬ 
veautés,.. nous remarquons l’appareillage 
pour le métabolisme basal, le dispositif co- 
lorimétrique et électrique pour le dosage de 
P -H. et les microméthodes biologiques. 

Waast, 22, rue de l’Odéon 

On a remarqué les vitrines et les instru¬ 
ments de chirurgie de la maison Vaast, 22, 
rue de l’Odéon, spécialiste depuis plus de 
30- ans de roto-rhiij.o-laryngologie et sur¬ 
tout son merveilleux pulvérisateur - Vaast, 
appareil préventif idéal par sa pulvérisation 
en brouillard contre la contagion des mala¬ 
dies des voies respiratoires ; indispensable 
à toute personne approchant tes malades et 
indiqué contre les rhumes, .co-ryza, laryngi¬ 
tes, grippe. Cet appareil a sa place indiquée 
à portée de la main sur toute table de toi¬ 
lette, prêt- à fonctionner à la moindre irrita¬ 
tion des muqueuses nasales- ou laryngien¬ 
nes. , : . 
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Mariages 

Lundi dernier a été célébré, en l’église 
.Notre-Dame d’Auteuil, le nfariagè 5 de Mlle 
Waiula Lamlowski, fille du Docteur Lan- 
dowski, officier do la Légion d'honneur, 
Croix de güerre, et de Mme Landowski, 
avec M. Georges Bomier, directeur des 
établisseihents Savouré, fils d.e M. Georges 
Bomier, sous-directeur de l’école nationale 
supérieure des Beaux-Arts, officier de la 
Légion d’honneu-r, et de Mme Bomier. 

De nombreuses ■: lettres ,cle . faire part 
n’ayant pas été reçues,, les amis,des deux 
familles ' sont priés de considérer cet avis 
comme en tenant lieu. 

Nous apprenons le mariage de : ; r -W 

Mlle le- Docteur Delpech, fille de M. Del¬ 
pech, ancien sénateur, et, M. le Docteur 
Henri de Nas de .Tourris, médecin, aide- 
major des troupes coloniales ; 

Mlle Taupin, interne des hôpitaux de 
Lyon, et M. ..le . Docteur Chavanne (de 
Grenoble). 

Nécrologies 

Le Docteur et Mme André Chartier, .dans 
F impossibilité de répondre à tous les té- 
• moignages dé sympathie reçus à l’occasion 
de la mort de leur fils, Pier-re, prient leurs 
amis de recevoir ici 1 expression de leurs 
remerciements. 

Le Docteur Pierre. Walcher fait part de 
la perte douloureuse qu’il vient d’éprouver 
en la personne de Mme Pierre Walcher, 
née Daisy itoleroff, décédée après avoir 
donné le jour à leur chèl-e petite Chris¬ 
tiane Algrange, le.6 octobre ,1925 (Moselle), 
Get avis tient lieu de faire part. 

Nous apprenons la mort : 

De Mme Frédéric Kohn-Abrést, mère du 
directeur dû laboratoire ' de toxicologie, à 
la préfecture de, police. 

Du Docteur Moizard, qui a succombé en 
son domicile de la rue du Général-Foy. H 
était le frère de M. A. Moizard, avocat 
honoraire à la Cour d’Appel. 

Du Docteur Gourmand, le doyen des mé¬ 
decins navigants de la Société générale des 
transports maritimes, "décédé subitement à 
Oran. 

Du Docteur Gérard Dacla. 


Les médecins Tcneco-siouaques a Paris 


Ainsi que nous l’avons annoncé, 130 mé¬ 
decins tchéoo-slovaques : . sont arrivés à 
Paris où ils ont été reçus par le Doyen 
Roger et par le professeur Hartmann, pré¬ 
sident de l’A. D. P,. M. 

Leur président est M. Janu, Professeur 
de gynécologie, chirurgien de l’Hôpital 
d’Etat, à Prague. 

Les notabilités de la délégation sont 
MM. Rihd, M. Amerling, médecin-directeur 
du sanatorium Massaryk, MM. Dostal, 
.Fojjgnan, Hellich, Komark, Kralova, Metal- 
•ka, Michl, Samerek, Stepan, médecin des 
hôpitaux, Trapl, agrégé dé Gynécologie-fit 
Stasny, délégué par la médecine militaire. 

Ils ont passé la semaine â visiter les 
hôpitaux et les monuments parisiens. 

Nous reviendrons, dans notre prochain 
numéro sur cette importante visite. 


Ouverture du Congrès de Stomatologie 

Une importante allocution du Doyen Roger 

LA DÉFENSE DU TITRE DE DOCTEUR 


Dans son discours d’ouverture du Cou- 
-grès de Stomatologie, le Professeur Roger 
a mis au courant, ses auditeurs, du grave- 
problème de l’exercice de l’art dentaire. 
On sait qu’une commission s’occupe ac¬ 
tuellement de la réforme des études médi¬ 
cales. 

Une sous-commission étudie les quest tons 
qui ont trait à l’art dentaire. Or, l’une 
d’elles est grave de. conséquences, c’est' 
celle du diplôme nécessaire à l’exercice de 
l’art dentaire. 

- On a .proposé un doctorat ès-arts den¬ 
taires ; or, s’il, était -accepté., comme il n’y 
a pas possibilité actuellement d’organiser 
cet. enseignement dans les facultés, ce se¬ 
rait les écoles dentaires qui délivreraient 
ce diplôme. 

M. Roger .pense qu’il y a là un grave. ' 
danger et demande à tous ceux qui por¬ 
tent un titre Docteur • durement acquis de" / 
s’en inquiéter. 



IMPOSITION DU CONGRÈS DE CHIRURGIE 


Plus de (IVTrVlixposants à l’exposition qui accompagna le Congrès de- Chirurgie 
cette année. L’organisation de cette manifestation industrielle fut parfaite. Elle 
est due au-tact el au dévouement de M. Mouly■ Parmi les stands Les plus 
fréquentés il faut citer ceux des firmes suivantes : 
































Le congrès de l’Association professionnelle 
des médecins, chirurgiens et spécialistes 
des nopiiauK civils de France 

Voici le compte rendu de cé Congrès qui 
vient de se tenir à Paris : 

Le Président indique la marche de l’As¬ 
sociation,.- les nouvelles adhésions, les di¬ 
vers. services qui ont été rendus dans le 
courant de l’année à des collègues de plu¬ 
sieurs centres hospitaliers. 

L’Association compté aujourd’hui plus 
de 400 membre : médecins, chirurgiens- ou 
spécialistes des hôpitaux de France, Algé¬ 
rie, Tunisie, Maroc et colonies. 

Le Congrès est mis au courant de® dé¬ 
marches faites par le Conseil-depuis plus 
de deux ans, en vue de la suppression du 
« Tout Compris » : 

, ,lLa question semble mûre pour une 
prompte solution. Pour la faciliter, le 
Congrès décide d’envoyer à M. le Ministre 
du Travail et de l’Assistance publique une 
lettre demandant : 



M LE PROF. REYNÊS 


« Que la question-de la rémunération des 
médecins chirurgiens et spécialistes des 
hôpitaux civils pour soins donnés aux 
victimes des accidents du travail, hospita¬ 
lisées, soit reprise et soumise à nouveau à 
l'Assemblée’’- compétent©. » 

Cette lettre a été remise à M. le Ministre, 
dans les meilleures conditions de réussite. 

Le Congrès approuve les conclusions 
d’un rapport du docteur Paul Boudin, au 
Conseil supérieur de l’Assistance publique, 
sur l’admission à l’Assistance médicale 
gratuite des malades demi-nécessiteux 
pour opérations chirurgicales. 

L’Assemblée discute deux propositions 
du dôcte-ur Marquis, de Rennes. 

Le Congrès considère que le « Tarif Bre¬ 
ton » ne répond plus aux nécessités ac¬ 
tuelles. 

Il estime qu’il y a lieu de demander sa 
révision. Celle-ci sera demandée par l’Asso¬ 
ciation 4 la Commission de révision de ce 
tarif, par Les .soins de M. Decourt, prési¬ 
dent de l’Union des. Syndicats médicaux 
de France, membre de la Commission de’ 
révision du « Tarif Breton ». 

Une lettre dans ce. sens a été adressée 
par ie Conseil de l’Association 4 M. le doc¬ 
teur Bec oürt. 

' En ce qui concerne le nouveau Syndicat 
des Chirurgiens français, le Congrès dé¬ 
cide que. l’Association a sa raison d’être 
personnelle. Mais son Conseil nouera des 
pourparlers -d’entente-cordiale, et de com¬ 
munes actions avec les membres du bu¬ 
reau du nouveau Syndicat. Ces démarches 
ont eu lieu avec succès. 

Election du nouveau Conseil : 

Président : M. Reynès, de Marseille. 

Vice-présidents : MM. Le Nouëne, du 
Havre ; Renon, de Niort. 

Trésorier : M. Patel, de Lyon . 

Secrétaire général : M. J.-L. Rocher, dé 
Bordeaux. 


N EO’COLLARGOL 

du Docteur MARTINET 

Ovules (MÉTRITES - Pilules (EHTÉRITES) 


A la Société Médicale des Hôpitaux 


L’hémophilie, l’hémogénie 

et rhémogéno - hémophilie 

M. P.-E. Weil a depuis longtemps insisté sur 
la différence qui existe entre les différents 
syndromes classés autrefois tous sous l’éti¬ 
quette hémophilie. 

A côté de l’hémophilie familiale à héré¬ 
dité patriarcale où le temps de saigne¬ 
ment est normal et de l’hémophilie spora¬ 
dique à temps dé saignement régulièrement 
prolongé (ces deux maladies atteignant 
surtout les hommes) il y a une autre mala¬ 
dif appelée actuellement hémogénie ou 
maladie de Weil qui atteint surtout Les 
femmes et attire l’attention par l’allure 
dramatique des règles. Dans ce.s cas le 
temps de saignement est irrégulier chez 
un même malade il peut passer dans la 
même journée de 5 minutes à 20 minutes 
et ensuite à. 5 heures. Il y a une fragilité 
particulière des endothéliums vasculaires 
et diminution -des hématoblastes. Cette ma¬ 
ladie comme l’hémophilie sporadique -est 
acquise. 

M. P.-E. Weil attire l’attention sur le 
fait suivant : C’est que les deux syndro¬ 
mes peuvent se trouver associés; donnant 
alors un type d’affection hémoragipar© qui 
n^ peut rentrer dans le type clinique ni de 
l’une, ni de l’autre de ces deux maladies. 

On aura donc chez le même malade le 
syndrome hémophilie, se traduisant par le 
retard, de la coagulation, le syndrome hé¬ 
mogénie caractérisé par : le temps de sai¬ 
gnement irrégulièrement prolongé, et enfin 
par la diminution des. hématoblastes. M. 
P.-E- Weil propos© d’appeler catte mala¬ 
die, hémogéno-hémophilie. 


lYliYl. Bérarè et Sargnon, de Lyon, donnent 
des précisions très nettes sur ta radiothé¬ 
rapie des tumeurs en fflinolariingologfe 

MM. Bérard et Saignon de Lyon étudient 
cette question depuis 1913 mais surtout de¬ 
puis la création du centre de radiumthé- 
rapie. Us ont publié une série de travaux 
4 ce sujet. C-omarne agent porte-radium, ils 
utilisent les aiguilles, mais surtout les. tu¬ 
bes de 50 à 100 micro-curies, entourés d’une 
gaine d© platine et d’une gaine d’or. L’ap¬ 
plication est intra-tumorale ou para-tu¬ 
morale le plus souvent dans un long drain 
de caoutchouc faisant caoutchouc sans fin. 
Ils adjoignent souvent aussi ]e collier de 
radium externe, Si le® ganglions sont opé¬ 
rables (facilement, il faut les enlever, car 
radium et rayons X agissent peu. sur les 
ganglions. Pour les tumeurs du nez, .ils 
font habituellement une opération exter¬ 
ne de nettoyage. 

I-Ls n’opèrent plus les tumeurs du nasO- 
pharyrix même les fibrômes. Ils les traitent 
par le radium. Il en est de même pour les 
lésions du pharynx moyen, des amygda¬ 
les notamment. 

Pour les tumeurs intrinsèques, peu éten¬ 
dues du larynx, la laryngofissure avec ré¬ 
section des parties molles, avec radium- 
thérapie et rayons X a -donné de bons ré¬ 
sultats. Actuellement les auteurs essayent 
la radiumthérapie seule. 

Pour les tumeurs des gouttières et du 
pharynx inférieur le radium est mi s dans 
une sonde en gomme. 

Les auteurs concluent que : 1° en rhino- 
laryngologie .la radiumthérapie • doit être 
combinée à la chirurgie toutes les fois que 
cette. dernièTe*est possible. Cette chirurgie 
comporte suivant les cas l’ablation de la 
tumeur et surtout l’ablation de ganglions 
La radiumthérapie se combine parfois 
avec les rayons X. 

2° La radiumthérapie donne des succès 
assez nets pour le nez, le sinus ; de beaux 
résultats pour les cancers intrinsèques dé¬ 
butants du larynx et pour les tumeurs fi- 
; breuses malignes ou non du naso-pha- 
•rynz. A Rachester, 4 la clinique Mayo, la 
radiumthérapie est seule actuellement em¬ 
ployée pour les tumeurs du naso-pharynx. 

3° Actuellement, la radiumthérapie est 
: seulement palliative pour les adénopathies' 
cancéreuses, pour les tumeurs malignes 
diffuses du naso-pharynx, pour les tu¬ 
meurs épithéliales malignes du . pharynx 
moyen et inférieur et pour les cancers la¬ 
ryngés et extrinsèques. 


NOUVELLES DIVERSES 


Le docteur Louis G. Blanc, chargé de 
mission par le gouvernement français, et 
invité par le gouvernement du Venezuela se 
.rend à Caracas, où il étudiera, au ooint de 
vue clinique, une station thermale. Il fera, 
en même temps, quelques conférences sur 
''hydrologie et la médecine française. . 

M. le D r Le Calvé, de Redon, a présenté 
-sa candidature à la place de correspon¬ 
dant national dans- la première division 
(Médecine). 


L’utilité de la synoueciomie au stade synovial 
des tumeurs blanches du genou 


Auteur de la question à l’ordre du jour, 
M.. Reynès, du Congrès de chirurgie, a 
formulé les conclusions suivantes : 

Dan s un grand nombre de cas où le dé¬ 
but des tumeurs blanches du genou se fait 
par la synoviale (hydarthrose chronique, 
endoarthrite fongueuse), il est possible, 
par une opération délicate, mais simple, 
et respectueuse des éléments moteurs de 
l’articulation, d’extirper en germe cette 
redoutable tuberculose. 

A ce stade .synovial, — avant les lésions 
osseuses, — et tenant compte de l’inshffi- 
sànce si fréquente des traitements dits 
conservateurs, il y a intérêt'scientifique et 
humanitaire .4 généraliser l’extirpation 
rationnelle de la synoviale', dès le début 
du mal. comme on extirpe une tumeur, un 
anthrax, un© tuberculose cutanée, comme 
on fait Témondage des plaie® ou phleg¬ 
mons. 

La Synovectomie a été discréditée par 
des applications inopportunes et par des 
techniques dangereuses, lésant la rotule, 
sacrifiant les organes moteurs de la join¬ 
ture. 

La technique de M. Reynès consiste 
simplement dans une incision latérale ex¬ 
terne à laquelle on doit ajouter parfois 
une incision interne. Avec écarteurs, pin¬ 
ces. ciseaux courbes, la synoviale, sou¬ 
vent clivable. peut être extirpée. Suture 
immédiate après lavage 4 éther. Mobilisa¬ 
tion précoce. Il se refait de nouvelles sur¬ 
faces de glissement. ; . 

Dans des cas où la nature tuberculeuse 
de la synoviale enlevée a été vérifiée, et 
dans d’autres cas d’arthrites, M. Reynès 
a eu dea guérisons remarquables avec 
conservation motrice articulaire. 

S’il y a des lésions osseuses, on peut en¬ 
core faire la .synovectomie et lui adjoindre 
des cubages oSsèux,’ même larges. Mais la 
question change de face. 

Le véritable progrès consiste 4 éviter 
lés stades graves ou terminaux qui obli¬ 
gent aux opérations multilantes: résections 
larges, amputations. Il faut faire le traite¬ 
ment prophylactique de ces étapes dange¬ 
reuses, en extirpant i e mal dans son début 
encore circonscrit et' aisément accessible. 

Dans, cette voie, .nouvelle, êt'.(féconde, il 
faut aiguiller les. médecins, les chirur¬ 
giens, te public. Comme pour le cancer : 
diagnostic . précoce, ' extirpation précoce. 

Dans certaines arthrites inflammatoires, 
traumatiques ou gonococciqtfesi dans des 
cas chroniques (pachy-synovite, . syphi- 
lose), la synovectomie peut trouver des in¬ 
dications justifiées • et donne de très bons 
résultats. 

Le Congrès français de Laryngologie s’est 
tel à Paris de 14 a» 1? Octobre 

Comme tous les ans, ce congrès avait 
réuni les principaux laryngologistes fran¬ 
çais. 1 Sous la présidence du Docteur Brin- 
del, de Bordeaux on a discuté les deux 
rapports suivants : l’un sur des otites la¬ 
tentes chez l’enfant, de MM. Le Mée, 
Bloch et Cazezust ; le second sur les phé¬ 
nomènes sympathiques en rhinologie, de 
M. Halpcher. 

On a entendu de nombreuses communi¬ 
cations de Jacquer, Mouret, Portman, Jui- 
sen Sargnon, Ganet, etc... Hautant a donné 
én particulier le résultat deé traitements 
des épithéliomas du maxillaire supérieur 
par la chirurgie curiethérapie. Dans une 
communication des plus intéressantes, il 
a montré l’action que l’on pouvait avoir 
sur ces tumeurs en combinant les deux 
procédés. 

Bourguet a présenté un certain nombre 
d’opérés de chirurgie endocranienne, en 
particulier une trichinose- cérébrale, u;ie 
ponction du corps calleux, une tumeur de 
l’hypophyse. 

Le congrès s’est terminé par un banquet 
qui a eu lieu à l’Hôtel Continental. 


Les causes de réussite ou d’échec 
dans la radiumthérapie du caucer 
de l’œsophage 


L’expérience du Docteur Jean Guisez, de 
Paris, qui porte actuellement sur plus de 
400 cas de cancer de l’œsophage traités 
par le -radium, et dont les premiers remon¬ 
tent 4 1911, l’a amené aux conclusions sui¬ 
vantes : 

Grâce à l’endoscopie il est possible de 
porter le radium directement-au sein mê¬ 
me d’e la tumeur et ce traitement donne 
dans certains cas favorables, en même 
temps qu’il rétablit l’alimentation normale 
chez des malades soignés en dysphagie 
complète, des survies souvent prolongées 
pouvant aller jusque cinq ou six ans et mê¬ 
me plus (11 et 13 ans), mais il est indispen¬ 
sable que les indications et la technique 
de ce traitement soient exactement posées 
sinon l’on arrivera à un échec. 

1° Il faut que l’état général du malade; 
ne soit pas trop avancé et qu’il puisse sup¬ 
porter ce traitement. 

2° que la sténose soit encore facilement 
perméable sous endoscopie à la bougie 20 
ou 22 (calibre de la sonde porte-radium). 

3° que le DIAGNOS¬ 
TIC soit exactement: 
posé : de. nature histo¬ 
logique par la biopsie; 
d'e siège et d’étendue 
par Tœsophagoscopie. 
Celle-ci est la plus dif¬ 
ficile à déterminer;, oh 
arrive néanmoins en; 
s’aidant des rayons X 
et du tube œsophages-; 
copique de petit cali¬ 
bre à fixer la limite 
inférieure de la tu¬ 
meur. Ceci est absolu-.. 

ment indispensable 
pour que la pariie ma¬ 
lade soit irradiée dans 
toute son étendue. 

4° Il faut en effet que 
la tumeur soit irradiée 
D r GUISEZ dans toute sa hauteur, 
aussi nous servons- 
nous de plusieurs tubes mis bout à bout et 
nous donnons notre préférence à la longue 
sonde porte-radium qui seule peut rester 
exactement en place. Les échecs sont dus 
à l’emploi d’appareils courts qui ne peu¬ 
vent irradier toute la hauteur de la sténose, 
et se déplacent facilement, ayant toujours, 
s'ils ne peuvent descendre à cause du fil 
qui les maintient en place, une tendance à 
remonter dans la poche susjacente à la sté¬ 
nose. 

5° I! faut que les lésions n’aient pas dé r 
passé les parois oesophagiennes, ce en quoi 
nous renseigne l’examen aux rayons X et 
les signes cliniques concomittants — (si¬ 
gnes de compression médiastinale, d'e para¬ 
lysie récurrentielle). 

Ce n'est que lorsque tous ces éléments se¬ 
ront exactement déterminés que l’on pour¬ 
ra entreprendre ce traitement avec toute 
chance de succès. 

En terminant l’auteur cite les observa¬ 
tions de malades soignés depuis plus de 
5 ans et qui jusqu’à présent n’ont pas réci¬ 
divé. L’une d’elles concerne un confrère 
figé actuellement de 80 ans et qui a été soi¬ 
gné en 1911 d’un cancer du 1/3 inférieur 
de l'œsophage. 


Un médecin sans héritiers meurt à côté de son trésor 


Un habitant de Chaumont, le Docteur 
Saint-Martin, qui, depuis plusieurs aimées, 
vivait seul dans une maison où il ne lais¬ 
sait jamais pénétrer personne, mourait, 
il y a quelques semaines, à l’hôpital de la 
ville, où l’avaient fait transporter des, 
voisins qui l’avaient trouvé un jour ina¬ 
nimé devant sa porte. 

En procédant à l’inventaire du mobilier, 
le notaire du défunt trouva dans' une malle 
une somme de 350.000 francs en pièces 
d’or et d’argent. 

On ne connaît, à l’heure actuelle, aucun 
I héritier du médecin. 

















































MARDI DERNIER à L’ACADÉMIE de MÉDECINE 


La Médecine au Palais 


un lïienecin poursuivi a (lice 
pour avoir transporte deux grammes de 
cocaïne dans sa valise 


| ■■Notre récent article sur la farce de la cocaï- 
Œnomanie nous a valu .un grand nombre de 

■ lettres qui, toutes, nous donnent raison. Ce 
1 sont les médecins qui paient, par des vexa- 
i tione et des, mesures de suspicion, ce battage 
i effectué autour du péril imaginaire de la co- 
; caïnomanie collective. -- 

Voici un tait qui prouve-combien nous som- 
pffies dans le vrai. 11 date de (quelques jours : 
B,'. Le docteur italien Giorgio d’Hurso, qui, 

. pendant la dernière guerre, était médecin- 
major et qui, depuis, est le médecin officiel 
de la commun© de Pontigliano, sa résidence, 
i dans les environs de Rome, est venu, cet été, 
Ijpsser une partie de ses vacances à Men¬ 
ton, chez de vieux amis. Or, il y a quelques 
fapurs, à Vintimille, comme il allait franchir 

■ la frontière, pour regagner son pays, il fut 
■■trouvé détenteur de deux tubes renfermant 
c chacun ufi gramme de cocaïne. C’est pour- 
|quoi il fut l’objet d’une poursuite, à la fois 
■gênaie et fiscale. 

— Avez-vous quelque chose à déclarer V 
plui avait demandé im des gabelous français, 
r — Non. monsieur, répondit le docteur 
Kd’Hurso, qui, ce disant, ouvrit lui-même sa 
pvàlise et aida le préposé des douanes à s asgu- 
|rèr que, effectivement, on ne lui dissimulait, 
parmi les objets de lingerie ou de toilette, ni 
monnaies d’or et d’urgent, ni tabacs, ni flacon 
Sld'alcool, ni rien enfin dont l’exportation ou le 
V colportage est prohibé. 

f , Le bon docteur étranger ignorait que la 
«cocaïne ne doit pas être exportée, ni d’aii- 
|>leur importée, même en petite quantité et 
gjpour un usage médicamenteux et personnel. 
.- Ou lui saisit donc les deux tubes et bn dressa 
1 mi procès-verbal dont les premières oonsé- 
Séquences furent de l'empêcher de regagner son. 
ÿ pays et de comparaître en police correction- 
jsnelle, aÿ'ee ’ la perspective d’une double con- 
■fâmnation. 

Ki. A l’audience, le docteur d’Hurso a.expliqu© 
vet fait ensuite plaider que, souffrant depuis 
1;; longtemps d’une rhinite, devenue chronique, 
«il est obligé d'user fréquemment de cocaïne. 
&’ll a. produit et versé aux débats des certifi- 
Rcats de confrères italiens prouvant qu’it est 
g/réellement atteint de l’infirmité douloureuse 
; qu’il a. indiquée au tribunal, 
je « il n'y a jamais eu dans le fait qui amène 
gj’horiorable docteur d’Hurso devant vous, mes- 
Bsiëurs, la moindre intention délictueuse ». a 
'.spütenu M-' Martini, son défenseur. Ayant à 
«voyager durant tout un, jour ou toute une 
^ nuit, il est naturel, et d’une élémentaire pru- 
dence, que ce malade se'eoit muni d’un peu 
jS.de cette substance indispensable à son soula- 
■.gement... » 

g. Le tribunal semble devoir admettre ceüe 
Ipièse humaine plus encore que logique ; mats 
Eiaême s’il renvoie des fins de la poursuite pê- 
simle le délinquant malgré lui, la douane ne 
giâchera point celui-ci ; ne réclame-t-elle pas 

Ë .contre le docteur d’Hurso l’application, notam¬ 
ment, d’une amende plutôt amère, car son 
/'minimum est de 500 francs, ce qui, multiplié 
par quatre et augmenté du quart de 500 
E' francs, fait une jolie somme, n’est-ce pas ? 
Spt dont la contrainte par corps assure le re¬ 
couvrement. (Eclaireur de Nice). 

. 


A l’Académie des Sciences 


La Tuberculose 

est-elle une maladie héréditaire ? 


|' Il est admis depuis plusieurs années 
|F qu’on ne naît pas tuberculeux. La doctri- 
Kne classique veut que la contagion se fasse 
K après la naissance par suite du séjour 
Kpauprès de la mère-malade ou de l’entou- 
itrage de l’enfant. 

E Or, à l’Académie des sciences, MM. Val- 
jl.tis, I.. Nègre et Hoquet, dans le laboratoire 
R du sous-directeur de l’Institut Pasteur, 
pont pu réaliser l’infection tuberculeuse de 
Pvfœtus d’animaux de laboratoire par in¬ 
spection à la mère. 

C t: Deuxième fait curieux, ils ont pu réa- 
I User cette infection avec des cultures fil- 
Bpjjtrées ne contenant plus de bacilles visibles 
If au microscope, et cependant les ganglions 
M /■ des foetus contaminés présentaient des ba- 
B.î,cilles de Koch virulents. 

■b Ceci remettra-t-il en question la base 
Kmènio de la lutte contre la tuberculose 
fc infant île qui repose sur la non-hérédité'ét 
K' sur la contagion du jeune âge ? C’est peu 
'probable, car en admettant la perfection 
| de l’expérience décrite, elle pose un pro- 
K.blème théorique passionnant et qui peut 
■pitre fécond en résultats, mais ne détruit en 
■syrien la notion bien établie .aujourdlhui 
E'ique la tuberculose héréditaire congénitale, 
E si elle est possible dans l’espèce humaine, 
Ej; est certainement une rarissime exception 
| et qri’il faudra continuer à vivre avec la 
K. certitude scientifique . que les enfants de 
^tuberculeux peuvent devenir des sujets 
K: parfaitement sains s’ils sont séparés de 
K leurs parents dès leur, naissance sans 
Ÿ qu’aucune fatalité héréditaire ne pèse sur 



UN APPEL DU MINISTRE DE L’HYGIÈNE 
POUR LA LUTTE CONTRE LE CANCER 


C’est au banquet de clôture du Congrès 
de Chirurgie que M. Durafour 
a lancé cet appel 


« Les ravages du cancer, a dit M. Dura¬ 
four, ministre de l’Hygiène, constituent à 
l’heure actuelle le problème peut-être lé 
plus émouvant de l’humanité souffrante. 

» Sur cette maladie sournoise dont les 
causes demeurent encore comme impéné¬ 
trables, plane un mystère redoutable con¬ 
tre lequel vient se briser et s’irriter la rai¬ 
son. 

» Multiplions les efforts internationaux 
en faveur de la lutte anticancéreuse. En 
France, d’implacables nécessités financiè¬ 
res nous étreignent. Devant les élites qui 
.m’entourent dans ces minutes solennelles 



M. Durafour (àgauche) ministre de l’Hygiène; 
(à droite ) M. le doyen Roger 

cjui clôturent vos incomparables travaux, 
je prends l’engagement de .ne rien négliger 
pour apporter à vqs études au cours de 
l’année qui va s’ouvrir, le maximum d’ef¬ 
forts de la collectivité française, consciente 
dû mal immense que nous devons guérir et 
prévenir. Qu’il me soit permis d/adresser 
aussi un appel pressant à toutes les res¬ 
sources de l’initiative privée, à toutes les 
grandes collectivités •officielles, pour nous 
seconder dans cette tâche ardue et prépa¬ 
rer les lendemains de la santé rénovée. 

» Vous avez, Messieurs, au cours de votre 
Congrès, souligné la nécessité d’un pareil 
concours financier. Nulle parole n’était 
plus nécessaire, » 


M. Camus parle des cas de variole 
signalés dans les départements du midi 

Les dernières communications faites à 
l’Académie sur la grande atténuation de 
la virulence du virus variolique dans les 
récentes épidémies ne doivent pas faire 
oublier que çë virus peut à chaque instant 
se manifester avec toute sa virulence. 
Actuellement, dans plusieurs départements 
du Midi où la variole vient d’être signalée, 
la mortalité est aussi grande que dans les 
épidémies si meurtrières d’autrefois : 1/5 
à Toulouse,’ 1/3 à Béziers et aux environs. 
La diffusion des germes pouvant atteindre 
un point quelconque du territoire grâce 
aux communications rapides et nombreu¬ 
ses qui existent actuellement, il est oppor¬ 
tun de rappeler que les personnes qui ont 
perdu leur immunité vaccinale risquent 
partout d’être contaminées par les germes 
varioliques et de contracter une variole 
grave. Pour que la vaccine protège sûre¬ 
ment contre la variole il faut que la vacci¬ 
nation ne soit pas trop ancienne ; avec le 
temps, l’immunité qu’elle confère s’atté¬ 
nue et disparaît. Dans l’ensemble de la 
population ce sont les femmes qui sont le 
moins immunisées car elles échappent 
souvent aux fevaccinations obligatoires. 
A Toulouse, sur 39 cas de variole récem¬ 
ment constatés on compte 23 femmes. 

Les vaccinations obligatoires font béné¬ 
ficier incontestablement la société d’une 
immunité importante qui permet de com¬ 
battre plus efficacement les épidémies, 
mais cette immunité qui n’est que tempo¬ 
raire est insuffisante pour donner à cha¬ 
que individu une .sécurité absolue. Il est 
donc sage de se faire vacciner non seule¬ 
ment aux périodes obligatoires, mais en¬ 
core tous les 5 ans et mieux tous les 3 ans, 
comme le conseille le Directeur de la Vac¬ 
cine. Il est prudent de ne pas attendre les 
premières manifestations d’une épidémie 
pour se faire revacciner, car l’immunité 
conférée par la vaccine n’est acquise, sûre¬ 
ment qu’une dizaine de jours après la vac¬ 
cination. Il ne.faut pas oublier que la vac¬ 
cine n’atténue que très partiellement Dévo¬ 
lution de la variole quand 1 on l’inoculë à un 
sujet déjà en puissance d’infection. 


Une technique nouvelle pour la mise en 
pratique de l’oxygénothérapie sous- 
cutanée. 


L’utilisation thérapeutique de l'oxygéno¬ 
thérapie sous-cutanée montre, de plus en 
plus, que cette méthode n’est pas exclusi¬ 
vement destinée à jouer un rôle de supplé¬ 
ance dans les cas graves d'intoxication ou 
d’asphyxie. Les succès remarquables, et 
souvent inespérés, signalés par dé nom¬ 
breux auteurs (Bayeux, Martinet, Armand- 
Delille, Lian, Halle, etc...) dans les bron¬ 
cho-pneumonies, la coqueluche, l’asthme, 
les asthénies, les anémies graves, les affec¬ 
tions cardio-rénales, etc... prouvent que 
cette méthode a- certainement une action 
toni-eardiaque puissante, antitoxiqüe et 
sans doute aussi dérivative. Elle agit, en 
effet, malgré la quantité relativement mi¬ 
nime d'oxygène injecté (en général 50 à 
200 centimètres cubes, tous les jours ou 
tous les deux jours), et la résorption lente 
du gaz, qui demande 24 à, 48 heures, 

Mais, pour la généralisation de son em¬ 
ploi, il convient que l’appareillage réunisse 
le maximum de simplicité, de sécurité et 
de précision. 

L’appareil d’Agasse-Lafont et Roger 



Sirop de DESCHIENS 

à l’Hémoglobine vivante 

OPOTHÉRAPIE HÉMATIQUE Totale R ~ G ~ Seine 207 204 


FËLAMINE 


-“SAND0Z” - 

Association de l’acide cholique pur et de l’héxaméthylène-tétramine 

Lithiase — angiocholites — insuffisance hépatobiliaire 

COMPRIMÉS DRAGÉIFIÉS : 2 A 8 PAR JOUR 

Produits SAXDOZ, 3 et 5, rue de Metj. PARIS. 

DÉPÔT GÉNÉRAL : Usine des Pharmaciens de France, iz5, rue de Turenne. 


Douris, présenté par le Professeur Cour¬ 
tière, a pour but de réaliser ces conditions.. 

Il ne nécessite, en effet, ni obus d’oxy¬ 
gène, ni détendeur et manomètre. Basé sur 
la fabrication extemporanée de l’oxygène 
au moment même de son emploi, il est 
exclusivement composé d’un flacon et 
cl’une seringue. 

Dans le flacon, de petite dimension (50 
ce.) l’oxygène est produit par l’action d’un 
comprimé à base de bichromate de potas¬ 
sium sur l’eau oxygénée. Cette réaction 
est pratiquement très supérieure à celle du 
permanganate de potasse. En effet, le dé¬ 
gagement du gaz est retardé de quelques 
minutes et il est plus lent, ce qui évite 
toute crainte de rupture du flacon ou 
d’expulsion du bouchon. D’autre part, il 
n’y a pas de résidu pulvérulent, qui puis¬ 
se encrasser l’appareil et, par ses pro¬ 
priétés catalytiques, réagir au moment de 
l’introduction d’une nouvelle dose d’eau 
oxygénée. 

Le bouchon même du flacon renferme 
un barboteur, dans lequel le gaz .est lavé' 
et:purifié. Le dégagement se fait sous, une 
pression suffisante pour actionner > le pis¬ 
ton d’une seringue de 100 cent, cubes, dont 
on peut ainsi suivre et mesurer le rem¬ 
plissage : cette seringue permet d’injecter 
avec lenteur et précision exactement la 
dose jugée nécessaire. 


Ephémérides Médicales 

19 octobre 1702. — Le chirurgien Frère: 
Jacques pratique l’opération de la taille 
sur le maréchal de Forgues qui meurt pen¬ 
dant l’opération. Le moine Frère Jacques 
dut quitter Paris. 

22 octobre 1832. — Le chirurgien Del¬ 
pech, considéré comme le seul rival de 
Dupuytren, meurt assassiné à Montpellier. 

24 octobre 1613. — Déclaration royale 
réorganisant l’assistance aux lépreux, mais 
faisant défense à ceux-ci de se marier avec 
/les gens indemnes. 

25 octobre 1826. —- Mort à Paris du Doc¬ 
teur Pinel, médecin de Bicêtre : et de la. 
Salpêtrière. On sait qu’on doit à Pinel, un 
nouveau régime d’assistance aux aliénés. 


le plus 

ACTIF 



I REMINÉRALISATION I 

POLYOPOTHÉRAPIE 

OPOCALGIUm 

GUERSANT 
RECONSTITUANT PHYSIOLOGIQUE 

Cachets, Comprimés, granulé 
OPOCALCIUM ARSÉNIÉ (Cachets) 


OPOFERRINE 


ù 6 dragées par j 


Laboratoires de l’OPOCALCIUNI 

A. RANSON, D r en Pharmacie 
V21. avenue Gambetta, PARIS — R. C. Seine t0l.334 


IRIDIGESIINEMLIOZ 


GRANULEE 









































Ministère du travail, de l’hygiène, 
de l’assistance et de la prévoyance sociaks. 


Avis de vacance d’un poste de Directeur 
du bureau municipal d’hygiène 


Aux termes du décret du 3 juillet -1905, 
portant réglementation des bureaux muni, 
cipaux d’hygiène, les directeurs de ces bu¬ 
reaux doivent être nommés par les maires 
parmi les personnes reconnues. aptes, à rai¬ 
son de- leurs titres,, par le conseil supérieur 
d hygiène publique de Franc e, 

> Conformément à cette disposition et aux 
prescriptions de la circulaire ministérielle 
du 23 mars'1906 destinées à en assurer l’ap¬ 
plication, la vacance de directeur du bu¬ 
reau municipal d’hygiène’ est déclarée ou¬ 
verte pour Vitry-sur-Seine. 

Le traitement alloué est fixé à 18.000 lr. 
par; an. Augmentation triennale de 1.500 
francs. Inspection des écoles, 2.000 francs, 
ïn ter diction de clientèle privée. 

Lés candidats ont un délai de- vingt 
jours,- à compter de la .présente publi¬ 
cation, pour adresser au ministère du tra¬ 
vail, de l’hygiène, de l’assistance et de la 
prévoyance sociales (direction de l'assis¬ 
tance et. de l’hygiène publiques, 6° bureau) 
leurs demandes accompagnées de tous les 
titres, justifications ou références permet¬ 
tant d’apprécier leurs connaissances scien¬ 
tifiques et administratives, ainsi que la nol 
toriété acquise par eux dans des services 
analogues ou des fonctions .antérieures. 
Cette candidature s'applique exclusivement 
au poste envisagé. 

A la demande doit être jointe une copie 
certifiée conforme des diplômes obtenus : 
l'exposé des titres doit être aussi détaillé 
que possible et accompagné d’un exemplaire 
des ouvrages ou articles publiés. Les candi¬ 
dats peuvent en outre demander à être en¬ 
tendus par la (commission du conseil supé¬ 
rieur d’h-miène. 


Concours de médecin adjoint 

des sanatoriums publics 


Un concours sur titres pour remploi de 
médecin adjoint des sanatoriums publics au¬ 
ra lieu en octobre prochain. 

Le traitement fixe de début est de .8.000 fr. 
et peut atteindre 11.000 francs par avance¬ 
ments successifs de 1.000 francs. Au bout cle 
2 ans de services, les médecins adjoints peu- 
. vent prétendre à un -emploi de directeur dans 
la limite des places disponibles et après ins¬ 
cription spr la liste d’aptitude, en outre- du 
traitement) ils bénéficient gratuitement du 
logement, du chauffage, de l’éclairage et du 
blanchissage, et ont la faculté d’utiliser, à ti¬ 
tre onéreux, le ravitaillement de rétablisse¬ 
ment. Ils ne peuvent faire de la clientèle que 
dans les conditions, prévues aux articles 23 et 
28 du décret du 10 août 1920. 

Les candidats devront être français, âgés 
de moins, de 35 ans, produire un extrait de 
leur acte de naissance, un extrait de leur ca¬ 
sier judiciaire, un diplôme de docteur en 
médecine d’une Faculté de l’Etat, et toutes 
justifications d’une pratique suffisante du 
laboratoire et des services spéciaux de tuber- 

Les candidatures, accompagnées dès pièces 
et renseignements ci-dessus énoncés seront 
adressées au ministère du TravaiL de l’Hy¬ 
giène, de l’Assistance et de la Prévoyance 
sociales (direction de l’assistance et de l’hy¬ 
giène publiques, 4° bureau, 7, rue Cambacé¬ 
rès). 


Attributions du Directeur 
des services d Hygiène d’Alsace 
et de Lorraine 


Le', directeur 'des services d’hygiène d’Ak 
sace et de .Lorraine reste chargé, sous l’au¬ 
torité , du ministre du travail, de l’hygiène, 
de l'assistance et. de la prévoyance sociales, 
de l’application de la législation locale re¬ 
lui ivc à l'hygiène, à la lutte contre les ma¬ 
ladies contagieuses, aux vaccinations anti¬ 
varioliques et aux statistiques médicales ; 
des lois locales relatives à la création, au 
transfert et à l’exploitation-.des pharmacies ; 
des lois du 13 juillet 1921 et du 28 mai 1923 
accordant, sous certaines conditions, l’é- 
■ quivalertce de diplôme aux médecins, chi¬ 
rurgiens dentistes et pharmaciens lorrains ; 
de l’arrêt-é-décret du' commissaire général de 
la République du 24-sept. 1919 réglant l’exerci- 
’ce de l’art dentaire en Alsace-Lorraine par les 
dentistes non diplômés ; dès affaires con¬ 
cernant l’admission au traitement des mem¬ 
bres des'caisses d’assurance sociale, ..l’ad¬ 
ministration des laboratoires régionaux de 
bactériologie de Strasourg. et de Metz et de 
l’Institut vaccinal de Strasbourg, la surveil¬ 
lance sanitaire . des frontières en.. 'ce qui 
concerne les départements du Haut-Rhin,. 
Bas-Rhin et de la Moselle, ia chambre des 
pharmaciens d’Alsace et de 'Lorraine, réta¬ 
blissement ~du tarif officiel dès médfca. 
ments, les subventions, rétablissement du 
budget, la. liquidation des dépenses. Tl reste 
également chargé des études relatives : à 
l'application des lois françaises. 

11 a, pour les affaires courantes ressortis¬ 
sant. à ces services,- délégation permanente 
de la signature du ministre. Il soumet à 
l’examen et. à la signature du ministre les 
affaires importantes qui réclamaient la si¬ 
gnature du commissaire général de la Ré¬ 
publique à Strasbourg avant le rattache¬ 
ment. 

Le directeur de l’assistance et de l’hygiène 
publiques prend, sous l’autorité' du minis¬ 
tre, compétence eu ce qui concerne le per¬ 
sonnel médical (directeurs départemen¬ 
taux d’hygiène, médecins d’arrondissement), 
les affaires concernant l'exercice de la mé¬ 
decine, de l’art dentaire et la profession de 
sage-femme -(loi du '30 novembre 1892). 


Institut de Médecine et de Pharmacie 
coloniales de Marseille 


iLa première série des cours, de l’institut 
de médecine et de pharmacie coloniales de’ 
MarsqjUe (allées Léon-Gambetta, 40) • com¬ 
mencera le lundi 4 janvier 1926. L’examen 
en vue de l’obtention du, diplôme d’études 
■médicales ou pharmaceutiques coloniales et 
du titre de médecin • sanitaire maritime 
aura lieu fin mars 1926. Les candidats peu¬ 
vent s’inscrire ' dès . maintenant, audit Insti¬ 
tut ou au ' secrétariat de l'Ecole; de méde¬ 
cine (Palais dit Pharo). 

La session spéciale d’examens qui avait 
lieu à la direction de la santé du port de 
Marseille en. novembre, en vue des inscrip¬ 
tions au tableau de médecin sanitaire ma¬ 
ritime a été reportée par décision ministé¬ 
rielle au mois de.mars 1926. -Comme prépa¬ 
ration à cet examen pourront, suivre tout 
ou partie des enseignements de l’Institut de 
médecine coloniale de janvier à mars, 
moyennant un droit de 100 francs» Cette 
préparation est facultative.. 

Nous rappelons que la Chambre de com¬ 
merce de Marseille a institué deux bourses 
de 1.500 francs chacune /en- faveur des' can¬ 
didats les plus méritants au diplôme d’étu¬ 
des- médicales;.-.coloniales qui iront exercer 
le médecine aux .colonies. 



HEMOSTYL DU Docteur- ROUSSEL 


pain ESSENTIEL | 

4 /Jî 

Pains Grillés.Longuets,Gressins 

Demander le Catalogue _ 118 , Faubourg SfHonoré Paris 
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PE PSINE - PANCRÉATINE - DIAST ASE 

LütYn/finiitil/ffflLLLI 

TOUT 

i. Féculents, Corps gras _ RAPIDEMENT et SANS FATIGUE 

r.yiiii.nfv.miarajL'idAjAl 


Uttêratur^t Ech. gratuits aux Médecins. — 34, Bout 1 de Clichy, PARIS 


Cours d’Orthophonie 


Le cours gratuit d’orthophonie professé 
par les membres du corps enseignant de 
l’Institut national des sourds-muets'de Paris 
et subventionné par la ville de Paris, a repri 6 
le jeudi 19 novembre, à 10 heures. 

Il a pour but r 1" ta correction des troubles 
de la parole et de la voix (bégaiement et blé¬ 
sités diverses) ; 2» l’enseignement de la lec¬ 
ture sur les lèvres pour les personnes sour¬ 
des. 

Ce cours a un rôle thérapeutique et non 
pédagogique, c’est-à-dire qu’il ne forme pas 

' Les inscriptions des malades sont reçues à 
la Clinique des sourds-muets, 252 bis, rue 
Saint-Jacques, tous les jeudis matin, par le 
docteur Jouet, médecin de la clinique. 


GOUTTE - RHUMATISMES 

ATOPHAN-CRUET 

En cachets ou comprimés de 0,50 cgr. 

- Littérature et Échantillons : - 

6, rue du Pas-de-la-Mule, PARIS (3') 


Vous attendez d’avoir un moment de re¬ 
pos pour lire votre Revue Didactique, vous 
avez raison, car les articles qu’elle contient 
ont besoin d’être lus à tête reposée. Mais vous 
dépliez, aussitôt reçu. I’ « INFORMATEUR 
MEDICAL » qui se lit aussi vite qu’un quo¬ 
tidien. 


Zvl Vous n’avez pas encore fait |(Z 
la vraie Zomothérapie 
si vous n’avez pas employé la 

ZOMINE 

qui est du du ^ r °fcsseur CHARLES RICHET 
quarante ^^j” 3 muscu laire, cru, pur, sec et total, 

0,s Plus actif que la viande crue 


* tourna ^ Zl 

• xrereu*. lAnqute A àa ?** 

» Vo4\c a ùoos,-permet. «*'■'* Z 
o t\<*uemem Vu XomoVhèrev« 

« ufoVe « uttéfcraVe. 

« LoXONV\m a tvt exçètVmenvèe 
- sous m» 4\rect\on sot un fcw* 

" nombre 4e ma\a4es. ÏXVe réVait V*» 

- muscles, entvcbtlVe sanfc, augmente 
-• Ve ooV4s et Ves Vorees. 

1 * S at 44moott4 Y efitcecuè Vnitscu- 
* table 4c son action 4ans Ve ttaVte- 
- ment 4es tubereuVosés et 4es états 
« 4'anèm\e et 4e 4énuti'\ûon. 

« Va. UMTOÏ, a sauvé et sau- 
« vexa 4es e-mtencesbureatnes." 
ews, wcnvs 


/'"'•HEZ le tuberculeux qui prend 
^ de la ZOMINE, la peau et 
les muqueuses se recolorent, l’état 
général s’améliore, l’appétit renaît. 
Puis, la fièvre s’atténue, la toux et 
l’expectoration diminuent, les ba¬ 
cilles de Koch deviennent plus 
rares ou disparaissent. 

■yous serez certain d’obtenir 
* une véritable transformation 
de vos malades en traitant par la 
ZOMINE : les tuberculeux, les 
prétu bcrculcux, les anémiques, les 

les fatigués, les convalescents, les, 
gastro-entériqpcs et les scrofuleux. 


Avec la ZOMIN 



efaites du muscle 

Z. 
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keçons sur la diphtérie 

M. P. Lereboullet, agrégé; médecin de l’hô- 
pital des Enfante-Malades, -Chargé d’un cours 
ae clinique annexe, commencera le jeudi 22 
i octobre 1925, à 10 heures du matin (Hôpital 
dés Enfante-Malades, pavillon de la Diphté¬ 
rie), avec l'aide de M. Boulanger-Pilet, an¬ 
cien interne des hôpitaux, chef de labora- 
:’ toire, et de M. Gournay, interne des hôpi¬ 
taux, un enseignement pratique du diagnos- 
v'tic et du traitement de la diphtérie (bactério¬ 
logie ; clinique de l’angine diphtérique et 
du croup : sérothérapie ; tubage et trachéo¬ 
tomie ; prophylaxie). Le cours sera complet; 
en quinze jours. 

- Seront admis à suivre cet enseignement, 
MM. les étudiants pourvus de 12 à 16 inserip- 
ffijons et MM. les docteurs en médecine. 

‘ Les inscriptions seront reçues au secréta¬ 
riat de la Faculté (guichet n° 5), les lundis, 
Mercredis et vendredis, de midi à 3 heures. 

Les élèves seront classés par séries de 
Sguinze. MM. les docteurs en médecine de- 
ivront justifier de leur grade, soit en produi¬ 
sant le diplôme de docteur, soit toute autre 
pièce énonçant leur identité. ; 


La technique du D r lïlasmonteil 

pour la résection du genou 


If;-. Après avoir enlevé les tissus malades et 
pour avoir une coaptation exacte des sur- 
>'faces, réséquées, il emploie la scie «jumelée 
de Calvé pt Gallaud. 

. Puis, il procède à l’ostéo-synthèse de 
; cette fracture opératoire, comme pour une 
fracture ordinaire : fixation provisoire des 
v fragments au davier Heitz-Boyer-Mas- 
monteil pendant l'intervention, fixation 
I définitive par des agrafes. 

1 Mais ce traitement chirurgical ne doit 
Eêtre, d’après l’auteur, qu’exceptionnel : il 
s’est fait le défenseur du traitement par 
£)es agents physiques : rayons X et ultra¬ 
violets, et il a apporté de nombreux cas de 
îguérison obtenus par ce traitement. 


Création de l’Association des anciens 
élèves de l’Institut d’hygiène 
de l’Université de Paris 


Les anciens élèves diplômés de l’Institut 
d’hygiène de la Faculté de médecine de Pa¬ 
ris 'ont décidé de fonder une Association qui 
- a pris pour titre : a Association des anciens 
! élèves de l’Institut d’hygiène de l’Université 
de Paris ». 

£ Cette Association a pour but : 

« De maintenir et de resserrer les liens d’a 
mîcale camaraderie- qui ’ se sont- établis pen¬ 
dant les cours et d’operer la fusion morale 
; (les promotions successives. 

: » De permettrç à ses membres de se tenir 

F au courant des progrès réalisés en hygiène 
ot de collaborer à l’amélioration (tes techni- 
\ ques sanitaires par la communication de 
^ leurs travaux ». 

Le Recleur de l.’Université de Parts, le 
• Doyen de la Faculté de médecine, le direc¬ 
teur île l’Institut d’hygiène, le professeur 
Léon Bernard ont bien voulu accorder leur 
haut patronage à l’Association, 
r Ont été élus membres du bureau MM. les 
gi docteurs Bonnet, Aimazan. Markalcis. Mazè- 
[p res, Guy. 




Au Congrès d’hygiène 


p Le xn e congrès d’hygiène s’est tenu cette 
semaine, à Paris. L’inauguration en a été 
faite mardi à 9 heures du matin, par M. le 
Ministre de l’Hygiène. Un rapport très 
important a été présenté if cette. séance, 
par M. le Professeur Pautrier, de Stras¬ 
bourg, sur la régression dé ia syphilis. 

Nous donnerons, dans notre prochain 
.numéro quelques passages essentiels de ce 
remarquable rapport. 

Mardi soir un rapport très important a 
été présenté sur ia fièvre ondulante par 
MM. le Docteur Burnet, sous-directeur à 
l’Institut Pasteur de Tunis, Aublant, Du¬ 
bois et Lisbonne. 

Parmi les communications qui ont été 
présentées à ce congrès, il nous faut citer 
celles de MM. Antheaume, Sicard de Plau- 
zolles, Vaillant, Dequitt et Rochaix. 

■ Nous reviendrons dans un prochain nu- 
fméro sur les rapports de ce congrès. 


PETITES NOUVELLES 

I - Le Congrès de la Fédération thermale du 
L Centre s’est tenu à Vichy, le 27 septembre, 
f é- réunissant des médecins, des hôteliers, des 
Ry membres de Syndicat d’initiative, parmi 
II) les questions inscrites à l’ordre du jour fl- 
p-' garaient l’organisation des voyages d’étu- 
E:, des de médecins ou d’étudiants en méde- 
E?;cine, ainsi que l’amélioration des voies 
î- d’accès aux stations thermales du Centre de 
£ :• la France. 

I-’ M. le D r Pierre Duval a adressé à l’Acadé- 
é ; . mie sa lettre de candidature à la place 
ï tuell-ement vacante dans la II e section. 
H''(Clnrurgle et: accouchements). 


REVUE DE LA PRESSE SGIENIIFIQUE 


Le traitement de la paralysie générale par 
l’ifioculation de la fièvre tierce, par Paul 
Chevalier. « Pratique médicale françai¬ 
se ». 

Le traitement de . la paralysie générale 
par le. paludisme est une des acquisitions 
lés plus surprenantes, mais aussi les plus- 
réellement actives, de ces dix dernières an¬ 
nées. L’extènsion de ia méthode au traite¬ 
ment de là syphilis en général nous paraît, 

« à l’heure actuelle », des: plus discutables ; 
on peut cependant admettre l’inoculation 
du paludisme associé àüx médicaments 
antisyphilitiques classiques chez les mala¬ 
des atteints de 'méningite syphilitique 
traînante, afin de lutter contre la paralysie- 
générale, dont la fréquence semble- aug¬ 
menter dans ces dernières années. Aucune 
conclusion définitive, n’est possible. 

Diabète et gestation. — Couvbeux, « Pro¬ 
grès médical ». 

D’une manière générale, la gestation et 
l’accouchement agissent dans un sens vrai¬ 
ment défavorable chez les diabétiques. 

La glycosurie augmente progressivement. 

T asthénie et la dénutrition évoluent rapi¬ 
dement, (jle plus souvent c’est autour du 
sixième mois que l’état devient grave ; la 
femme amaigris, fatiguée, est menacée par 
l’acidose, et lorsque le coma se produit, il 
n’y a' pas moyen d’en venir à bout. 

Souvent l’accouchement agit brutalement 
à la faço.n d’un traumatisme : la mort sur¬ 
vient aussitôt après l’accouchement ou 
dans les jours qui suivent. D’ailleurs, dans' 
les suites de- couches, ceâ femmes débilitées 
et hypeïglacémiques, ont tendance à s’in¬ 
fecter . facilement et très gravement. 

On voit que (l’une manière générale le 
pronostic est habituellement grave et pour 
la mère et pour le foetus, si bien que la' 
gestation est' à déconseiller aux femmes 
atteintes d’un diabète vrai. 

Sur la conduite à tenir, les accoucheurs 
né sont pas d’accord. Affaire de sens clini¬ 
que. 

Si la glycosurie, -avec hyperglycémie fri 
acétonurie, apparaît chez une femme gra¬ 
vide et qu’on n’arrive -pas à maintenir J’é¬ 
quilibre hydrocarboné, on est en 1 droit dé 
songer à interrompre la- gestation. En réa¬ 
lité, bien peu d’accouchements provoqués 
pour diabète “ ont été réalisés jusqu’à, ce 
jour, et le fait qu’une intervention de ce 
genre n’a souvent en pareil cas sauvé ni ia 
'mère ni le fœtus ne semble pas de nature à- 
d é con seiller 1 ’ exp ©et ati ve, 

La réhabilitation de la spartéine. — Cheva¬ 
lier «-L’Hôpital ». 

La spartéine va se -réveiller. -Les ■ phy¬ 
siologistes dui-. ont- découvert une propriété, 
qui n’est pèuùêtre pas In. seule, mais qui 
explique son action bienfaisante. Dans un 
article d’Housg'ay (de Buenos-Avres), j’ai lu 
celte phrase : que la spartéine, aux doses 
officinales, .provoque une sécrétion d'adré¬ 
naline. Reprenons' la liste des maladies 
dans laquelle la spartéine est indiquée : 
ce i’sont les mêmes qui se trouvent bien de 
l’adrénaline. Donner de la spartéine c’est 
donc mieux encore que donner de l’adré¬ 
naline tlu commerce, qui est de .synthèse, 
ou tout au moins, empruntée 4 un animal ; 
e’e.st donner au malade l'adrénaline de sa 
propre race, de son individualité particu¬ 
lière. Pour justifier .une excellente habitude 
clinique, nous manquions d’un argument 
scientifique, Houssay nous Ta donné. - 
L’iridodiagnose. — Pron « Concours médi¬ 
cal ». 

-Les tares 'morbides s’inscrivent non seu¬ 
lement sur l’appareil, l’organe ou le tissu 
malade, c’est-à-dire localement ; elles se 
manifestent-aussi à distance par des modi¬ 
fications, qui portent sur des points sem¬ 
blant n’avoir avec elles aucune affinité. 
Ainsi les dépôts de « graisse » jaunâtre sur 
la conjonctive indiquent, d’après Sigaud, 
un fort degré de morbidité ; les dépôts 'de 
couleur verdâtre traduisent une affection 
du foie : les dépôts' de -couleur ocre ou 
rouille constituent un -, simple avertisse¬ 
ment ; chacun sait que ceux de choleste- 
rin-e, aux angle des paupières, sont la si¬ 
gnature de la lithiase biliaire. Chacun ad¬ 
met également que la conjonctive est bril¬ 
lante à l’état de santé qu’ell« est, au 
-. contraire, terne dans la plupart des mala¬ 
dies chroniques — et qu’il suffit d’une 
nuit d’insomnie ou d’un surmenage passa¬ 
ger, pour que l’œil, dans- son ensemble, 
prenne un aspect normal. 

Mais ce sont là des indications vagues 
ou peu précises. L’œil peut fournir 
. des renseignements asolument spécifiques, 
c’est-à-dire se, rapportant à un organe dé¬ 
terminé, soit qu’il s’agisse d’un trouble 
fonctionnel chronique ou d’une maladie 
organique en • évolution, soit d’une- lésion, 
ancienne, guérie, laissant une -anomalie tis¬ 
sulaire définitive, comme par exemple une 
cicatrisation d’ulcère gastrique ou de tu¬ 
berculose pulmonaire, soit encore d’une 
vieille intoxication. Selon le point de l’or¬ 
ganisme touché, tel ou tel point — et -non 
un autre — -de l’œil présente une, tache ou 
une modification histologique indélébile. 

Les éraflures de la cornée. — Cantomat, 
« Paris-Médical ». 

Allons-nous, pour calmer les douleurs du 
patient, lui conseiller la cocaïne,en instil¬ 
lations ? Non, car nous n’ignorons pas que 
ce médicament altère et exfolie l’épithélium ; 
prescrivons de la nov-o.caïne à 1 o. 100 qui 
n’a pas cet inconvénient. Surtout, prescri. 


’ vous -l'atropine, médicament sauveur de la 
cornée, -dans toutes les affections, trauma¬ 
tiques ou non, de cette membrane ; deux 
fois par jour, Il gouttes de sulfaté neutre 
d’atropine à 0 gr. 05 par 10 grammes d’eau 
bouillie. 

Sera-t-il bon . de prescrire en outre un 
cr'.tiseptique oculaire ? L’expérience ' m’a 
appris que- non ; car l’argyrol et le oollar- 
gol, même à l’état aussi divisé que possible, 
sont, des agents à grains qui viennent frot¬ 
ter, lors dès mouvements de la paupière, 
sur l’endroit excorié et rappellent les dou¬ 
leurs. D’ailleurs, oes -égratignur-es guéris¬ 
sent toujours sans infection, sauf si le sujet 
est atteint de -larmoiement chronique infec¬ 
té. affection lacrymale qui p-eut secondaire¬ 
ment, provoquer un ulcère infectieux dei la 
cornée. Enfin, prescriptions clés compresses 
chaudes: qui, donneront la sédation. 

Connaissons donc, bien L ces; éraflures ou 
égratignures de la cornée et pensons-y lors 
de traumatismes .superficiels, lorsqu’ils sont 
suivis de douleurs, de photophobie et de 
biépharospasm-e. 

L’engelure est-elle un trouble d’origine gé¬ 
nitale ? — -Charron, « Journal de Méde¬ 
cine de Bordeaux ». 

Beaucoup de jeunes filles, que la puberté 
n’a pas dispensées de l’engelure annuelle, 

« en -sont radicalement guéries par le ma¬ 
riage, et la maternité ». Je pourrais citer 
un nombre imposant d’observations de ce 
genre etM-e- ne doute pas que ghacu-n, ‘en 
interrogeant son e-ntourage, ne 'puisse, cons¬ 
tater la chose. 

Mime -B. J..., tempérament lymphatique et 
à • hérédité arthritique. Souffre chaque 
hiver d’engelures aux deux mains et en 
aïticuLver « -aux" petits doigts », qui sont 
oudinés et violacés. La puberté survenue 
à onze ans. et demi n’avait amené aucun 
changement, et tous les traitements insti¬ 
tués avaient échoué. Règles moyennes, ré¬ 
gulières. 

A vingt ans, mariage et grossesse. Le 
premier hiver qui suit, aucune manifes¬ 
tation. d’engèlures. Il en est ainsi « pen¬ 
dant cinq ans ». La .sixième année, le mari 
part pour la gueçre, où- il est fait prison¬ 
nier. L’hiver .suivant, « réapparition d’une 
engelure à l-’auriculaire ». Cette engelure 
reviendra ponctuellement pendant lés cinq 
hivers de 1914 à 1919. Mais, dès l’hiver 1920, 
Ta jeune femme ayant repris la vie conju¬ 
gale, aucune manifestation ne se produira 
plus désormais, sur ses mains. Je l’ai re¬ 
vue en 1925 et la guérison s’est bien main-' 

Le diagnostic de l’ulcère gastro-duodénal. 

— Pion, « Journal des Praticiens ». 

On -a coutume de faire de ia radioscopie 
une-méthode « indispensable » dans l’exa¬ 
men d’un gastropathe et de s’en .rapporter) 
complètement à ses conclusions. C’est là un 
abus, comme il- en- est habituellement èn 
médecine une méthode voit le jour ; tous 
les médecins, hommes de science ou prati¬ 
ciens, non seulement l’acceptent,'mais cé-. 
lèbrent ses louanges, puis ell-e est décriée 
et abandonnée', ce en quoi on a tort. 

Il, en a été ainsi pour le chimisme gas¬ 
trique. Actuellement, on regarde le tubage 
du-odénal comme- un procédé d’investiga¬ 
tion fécond en résultat séméiologique ; 
demain, on dira qu’il ne vaut rien. 

La radioscopie est parfois le seul moyen 
de faire un diagnostic, et ce n’est que par 
elle qu’on peut suivre les phases du transit 
gastro-intes-tinal. Elle est également -un bon 
moyen de localisation de la douleur (vési¬ 
cule biliaire, duodénum, antre pylorique.) 
Mais, en ce qui a trait au diagnostic posi¬ 
tif de l’ulcèr-e gastro-duodénal, à côté des 
cas où elle répond de façon décisive, il en 
est bon nombre, où elle ne fournit qu’une 
réponse dubitative, et d’autres, où-elle se 
trompe complètement, disant qu’il y a lé¬ 
sion, là où il n’y a qu’un trouble fonction¬ 
nel — ou qu’il n’y a rien, là où il y a lé¬ 
sion. J’ai été frappé de ce fait 'depuis 
nombre d’années, e.t j’ai commencé à le 
signaler -en 1917 ; depuis ma conviction est 
que la. radioscopie ne mérite. pas plus 'de 
confiance- que les .autres méthodes de labo¬ 
ratoire. 


NÉO-RHOMNOL 

"RHOIHNOL STR YCHHO-ARSÊNIÊ” 
Nucléinaté de Strychnine et Cacodylate de Soude 
en Injections indolores 

tffECTHS, !HfECT|ONSei CONViLESttHCES 

LABORATOIRES du D' M. LEPRINCE 

62, Rue de la Tour, PARIS (16') «I loi/O» rumuin.- 


CLINIQUE SANATORIUM 

DU 

Château de Port-Neuf 

POUR LES ADULTES ET LES ENFANTS 


Les malades trouvent au Château 
de Port-Neuf le confort le plus mo¬ 
derne dans un site agréable. L’Eta¬ 
blissement est situé en bordure de 
la mer et il est entouré d’un immense 
parc très boisé. 

Prix extrêmement modérés, infé¬ 
rieurs à ceux de la plupart des 
hôtels. 

Pour tous renseignements, écri¬ 
re à Madame le D> RAYTON, 
directrice-Propriétaire, Château 
de PORT-NEUF, La Rochelle 
(Charente-Inférieure). 



Les derniers livres parus 


La Charte Française d’hygiène, documents 
pour servir à son histoire et à son. achè¬ 
vement, par le D r René Martial. — Chez 
N. Maloine. 

Les documents réunis dans ce fascicule 
ont tous le même but : mettre au courant 
des faits, les personnalités du monde médi¬ 
cal et celles du monde politique que le pro-, 
blême de l’hygiène française concerne. 

H comprend des documents remis à la 
Commission d’hygiène /le la Chambre .des 
députés, un graphique ' qui illustre la pre¬ 
mière -partie, intitulée : « Le chaos de l’hy¬ 
giène ». Il comprend ensuite, des documents 
annexes, qui sont à la fois des démonstra¬ 
tions, , des réfutations et des exposés de 
faits. 

Le tout compose une sorte de corps de 
doctrine qui dessine le.s grandes lignes , de 
notre idéal en ce-qui concerne la Charte 
d’hygiène française, g 
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LE 

DI 

; Grand roman de Mœurs médicales 

j Par Johanès GRAVIER. [ 

(suite) 


■Le inari s’était incliné comme toujours.. 

En arrivant on était descendu à Dhôtel 
Connétable où l’on avait loué une 'voiture 
"sous prétexte de promenade. ' 

Persuadée "qu’il ÿ avait méprise,' la dame 
reprend : 

— Nous devons nous -tromper, nous cher¬ 
chons... . 

— Célestin Trialoup ? 

— Oui. 

— C’est moi. Il n’y a pas d’autre Tria¬ 
loup dans le pays ni à dix lieues à la ronde. 
-, 'Les - Desenne sont assommés. Ils n’ont 
plus la notion de ce qu,’ils doivent dire ni 
faire ? En vain, la mère, la • tête de la fa¬ 
mille, -cherche à renouer .ses idées. 

Le retors paysan ne semble point se dou¬ 
ter de leur trouble. D’un air bonnasse : 

— J’paT.iohs que ces. messieurs dames 
viennent m’acheter - du baume. 

— En effet, s’empresse, Mme Desenne, 
empoignant aussitôt la -perche : 

-, —.Femme, donne deux étuis. 

La mère Trialoup parait. 

• Christiane habituée à l’élégance et à la 
netteté des êtres et des objets, contemple 
avec dégoût cette future belle-mère.. Peu 
propre d’ordinaire, la vieille est très en sa¬ 
leté aujourd’hui ; grotesque --de laideur, on 
pourrait pal- trois points de son être, son 
nez, sa poitrine et la pointe- de son ventre, 
mener une ligne droite. 

Elle sourit d’un air 'niais, ses, lèvres plus 
larges d’un côté, découvrent une denture 
pareille aux murs-d’un village carbonisé. 

— La mèîe donne trois chaises à oes mes- 
S'eurs dames. 

•Avec, les deux étuis, elle transporte trois 
sièges- sordides, gras, dont la paille fer¬ 
mente. .Les visiteurs refusent de s’y asseoir 
unanimement. 

— Me-rci, nous, ne sommes point fatigués. 

Sur un signe de son homme, la vieille 
rentre au logis. Célestin -ne perd point le 
nord, tout en remettant le baume à De¬ 
senne . 

— C’est un franc, vous en aurez pour 
toute l’année. 

Il empoche la pièce. 

—' Habitez-vous les .-environs ? 

— Non, nous sommes de Paris, dit Mme 
Desenne, faisant signe qu’on-lui laisse , te¬ 
nir-le dé "dé la conversation. 

-^Ah! vous êtes de Paris. Tiens, c’est 
drôle ! 

— Pourquoi ? 

— Ben, j’oris mon fils à la capitale. 

— Un jeune homme V 

_l Point vieux, mais point tout-jeune. Un 
homme dans la trentaine. 

Christiane pâlit. 

Ah ! fit sa mère indifférente. Où est-il 
placé ? 

_ Faites excuse, il n’est point placé. Le 
gars est son -maître. 

— Dans quel commerce ? . 

— Il n’est point dans le commerce. Il est 
docteur en'médecine. 

— Vraiment ? 

— Oui, rue d’Amsterdam. Si vous êtes ja¬ 
mais malade, je vous le recommande. J’ai 
ouï dire qu’on l’appréciait beaucoup là- 
bas dans les hôpitaux. 

— Il habite rue d’Amsterdam, ? 

— Oui, mais. pour le moment 11 est en 
congé. Vous seriez tant seulement venus un 
ouart d’heure plus tôt, vous l’auriez vu. Il 
sert d’ici. 

Christiane fait un' mouvement d’effroi. 

— Malheureusement, il ne rentrera qu’à 
in. nuit. Ah ! si vous le voyiez à côté, jamais 
vc-us ne diriez que" j’sommes père et fils. 
C.’-est un vrai gandin, un dandy. Jamais, on 
supposerait qu’il est le fils d’un pauv’gua- 
risseur. 

Le vieux rit- gras. Vous pourriez croire 
que j’dis ça par vantardise, par gloriole pa¬ 
ternelle. Non, et-la preuve, -c’est qu’il y a 
une demoiselle de Paris, du' beau monde, 
qui est folle de- lui. Je ne 1 sais point- com¬ 
ment que ça se fait, mais pour savoir em- 
paumér les gens, le drôle -est futé. Il a en¬ 
doctriné -le- père, la mère et la fille. 

Il rit à -nouveau. A telle enseigne qu’on 
ne peut plus se- passer de lui et qu'il va 
épouser là demoiselle. On n’attend plus que 
mon consentement, qui serait déjà parti si 
j’avais point été malade. Et vous savez, une 
jolie demoiselle, dans votre genre', 'ma belle 
enfant. 

fA suivre.) 


IOALIAIBE 


DOCTEUR! 


MORTS PûIÎB INHUMANITÉ 


Ces vers ont été dits par Mlle Madeleine 
Roch, devant le monument aux morts de la 
Faculté de médecine. Ils sont de M. le pro¬ 
fesseur 1 Charles Richet. . 

C’est la nuit : c’est l’horreur de la boue et du 
[froid! 

La plaine étale au loin sous les deux son effroi! 
Cependant tout le jour, obus, mitrailles, balles, 
Ont jeté- dans les airs leurs sinistres rafales! 

Mais do tout ce tumulte affreux rien n’est resté, 
Que 1 des corps d’homme, épars sur le sol dévasté, 
Et tous ces corps sont là, dont nul ne sait le nom- 
[bre, 

•Invisibles, témoins muets, dan® le champ sombre. 

Ecoutez! écoutez! c’est comme un cri d’enfant, 
Un murmure, une plainte, où tout le cœur se 
[fend! 

Un sanglot! un soupir! un appel de détresse, 

Qui traverse pour nous, craintif, l’ombre traî- 

... C’est un frère blessé qui pleure et va mourir... 
Peut-être un ennemi?... Qu’importe! il faut partir! 
Pour sauver 'ce mourant tout espoir est fragile... 
Allons!... Il part, et va -vers la tranchée hostile! 

Il s’enfonce tout seul dans le froid et la nuit... 
Soudain une fusée éblouissante luit... 

Us ont vu. Contre lui la mitraille était prête... 
-Elle verse en hurlant sa rage et sa- tempête! - 
Dans un dur tourbillon de courroux et de fer, 
C’est un fracas strident qui vient déchirer l’air, 
Et, comme vingt démons aux gueules enflammées, 
Vingt canons ont craché la mort dafts leurs fumées! 

Puis le silence! un -noir silence qui s’étend! 

C’est comme un lourd suaire infini qui s’étend, 
Et les canons, heureux d’avoir touché leur cible, 
S’éteignent,* menaçants encor, dans l’oiflbre horri¬ 
ble. 


Pauvre enfant! Pauvre enfant! tu savais, n’est-ce 
. , . [pas, 

Que ta mère au foyer de famille, là-bas, 

Pendant que tu éourais vers la grande Endor- 

Attendait chaque soir ton retour, anxieuse... 
Peut-être as-tu revu, quand ton ’ sang s’écoulait. 
Un vieux père, pleurant, penché sur un portrait, 
Et dans l’éclair où meurt la dernière pensée, 
L’œil bleu de la tremblante et douce fiancée. 

Mais le devoir, austère et splendide, était là! 

En ton cœur de héros sa flamme étincela, 

Et tu n'as entendu, dans la v sinistre plaine, 

Qüe l’appel gémissant d’une douleur humaine. 

O mon fils! sois béni! sois béni! sois béni! 

Ton pieux "souvenir sera, comme en un- qid, 
Toujours chaud, toujours pur, loin de toute 
■ [épouvante, 

Dans nos vieux cœurs brisés où ta gloire est 
[vivante. 


Non! ne les pleurez pas, camarades. La mort 
N’est , pas pour ces martyrs le gouffre où tout 
[s’endort, 

Us n’ont pas disparu sous les terres glacées! 

Mères aux cheveux gris, et blondes fiancées, 

Ne pleurez pas! Ils ont eu la meilleure part! 

Un Dieu les protégea, qui hâta leur départ! 


Avis de concours pour l’emploi 
de médecin-directeur des Sanatoriums 
publics 

Uni concours sur titres est ouvert pour 
remploi de -médecin directeur des sanato¬ 
riums publics. - 

Les candidats devront être Français et 
produire : 1° un extrait de leur casier judi¬ 
ciaire ; 2° un extrait <je leur acte de nais¬ 
sance ; 3° une copie certifiée conforme 
d’un diplôme de docteur en médecine d’une 
faculté de l’Etat ; 4° toutes justifications 
d’une pratique suffisante du laboratoire et 
des services spéciaux dé tuberculeux. 

Les demandes seront reçues jusqu’au 
jeudi 5 - novembre 1925 au ministère du tra¬ 
vail, de -l’hygiène, de l’assistance et de la 
prévoyance sociales,- direction de l’assis¬ 
tance et de rhv-giène publiques, ,4e bureau, 
7. rue Cambacérès, à Paris. 

Le traitement -de début • est. fixé--à 12.000 
francs, et peut, par avancements successifs 
de 1.000 francs, atteindre 16.000 francs. Les 
médecins directeurs bénéficient, en outre, 
gratuitement du logement, du chauffage, de 
l’éclairage et du blanchissage. 


Par le caractère de ses informations, par 
l’actualité de ses illustrations, l’INFORMA- 
TEUR MEDICAL est devenu le périodique le 
plus lu du public médical. Abonnez-vous, 


Les Conseils du Chauffeur 



Le Rodage des soupapes 


On recommande généralèment pour assu¬ 
rer le rodage des soupapes sur leur siège 
l’emploi d’un tournevis ou même d’un vile¬ 
brequin la lame de l’outil se trouvant placée 
dans la fente à la partie supérieure de la 
tige de la soupape' Il est alors nécessaire de 
disposer au-dessus de la soupape d’un espace 
suffisant pour permettre d’agir avec l’outil 
au cours du travail. 


Si cette chose n’est pas possible on peut 
tourner' ia difficulté en agissant suivant la 
méthode ordinaire c’est-a-dire en utilisant 
pour le .rodage de la potée d’émeri fine dont 
on enduit la partie conique ; on maintient la 
soupape sur son siège en appuyant Tégère- 
m ; ent sur la tete de cellerCi par l’intermédiai¬ 
re d’un tampon de bois où-d’un bouchon de 
liège qui n’exige pas, pouf,être tenu, un 
espace' en hauteur aüssl important que lors¬ 
qu’il s’agit l’un t-oùrnevis même minuscule. 

Pour assurer la rotation alternative de ia 
soupape âfn de produire le rodage on se ser¬ 
vira d’une lame de tournevis ou d’une tige: 
métallique quelconque qui passera dans la 
rainure de clavetage .à l’extrémité de la tige. 

On obtient de cette manière un travail de 
rodage peut être un peu plus long, mais tout 
au moins possible et qui n'exige pas le dé¬ 
montage complet d’un moteur-de motocyclet¬ 
te. où l’on est souvent gêné pour exécuter le 
rodage, en raison des divers. accessoires qui 
se trouvent disposés au-dessus de la culasse. 


NOUVELLES BRÈVES 


Le docteur de Puyberneau a fait une con¬ 
férence 'rue Blanche .sur : « lye rajeunisse, 
ment par le mariage des sangs ». 

Par décret royal, en date du 9 août, M. le 
médecin-inspecteur général Vincent, mem¬ 
bre de l’Institut et de l'Académie de méde¬ 
cine, professeur au Collège de France, a été 
nommé grand-croix de l’ordre de la Couron¬ 
ne de Belgique. 



I 0 D 0 NE ROBIN 

ou Peptonate d’iode 

ERTHHITlSfflE, PJTÉRI0-5GLÉH0SE, BSTHIÏIE, 
EMPHYSEME, RHUMATISME, GOUTTE 


DOSE : Depuis 5 gouttes jusqu’à 
120 gouttes par jour. - 20 gouttes 
correspondent comme effet thérapeu¬ 
tique à 1 gr. d’iodure de potassium. 


Laboratoires ROBIN, 13, rue de Poissy, PARIS 
_ R.. Cl Seine N° 221 -8 39. 


BERCK-PLAGE itîS 

ÉTABLISSEMENTS CLIMATIQUES - VAUDRY 

Btllis façadis au Midi 200 m. d> TERRASSES et GALERIES 

Ouvert» toute l'année — Adultes. Enfants seuls 
/ Tris recommandés \ PRIX MODÉRÉS 
\par le CORPS MEDICAL/ Notice 


I Puissant Accélérateur de ia Nutrition Générale 1 


VIOXYL 


l 


MOUNEYRAT 


■*'— Favorise l'Action des 

VITAMINES ALIMENTAIRES 

et dea DIASTASES INTRACELLULAIRES 

Retour très rapide 

Forme : d8 ('APPÉTIT et des FORCES 

ÉLIXIR Doses i Adultes : 2 à3 cuillerées à café par jour. 


Asthénies diverses 

Convalescences 

Maladies consomptlves 

Anémie 

Lymphatisme 

Tuberculose 

Neurasthénie 

Asthme 

Diabète 


Enfants: 1/2 dose. 

Littérature et Échantillons : Établissements MOUNEYRAT, 

12, Rue du Chemin-Vert, à VILLENEUVE-la-GARENNE. pli St PENIS (S.lm) 
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TUBERCUEIIXOTHÉRAPIE PAR VOIE BUCCALE 


LA PHAGOLYSINE 

“EAD0777VE ” en Elixir composé du Profes. Gabrilouitcb 

tx-Médecin Directeur des Sanatoriums impériaux d'Halila (Finlande), Membre correspondant de l'dcaddmie dns Sciences de PAtrograd 

MODIFICATEUR SPÉCIFIQUE DU " TERRAIN " 

Renseignements el Littérature, 82, rue de la Pompe, PARIS — HUBAC, Phamaviuu 

R. C. 40.060 


O sfo xijl Carr on _ 

a*— (C 10 H 15 Ph O 2 Na 2 ) ^ 

osphore colloïdal assimilable, le plus Actif, non Toxique 

Indications du Fosfoxyl : 

LGIES, ASTHÉNIES, NEURASTHÉNIES, 
ÉCHÉANCES ORGANIQUES, IMPUISSANCE 

os .- LIQUEUR (non sucrée). - SIROP (anisé). — PILULES 
Echantillon et Littérature : 

Laboratoires B. CARBON, 40, Rue Milton, PARIS=9' — | 


Le Gérant : D r CRINON. im P . guillemot et de lu 


lij, vue Turgot, Lir 


- 1925 — Même maison à Pc 
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LE CONGRES DE STOMATOLOGIE 


Le deuxième Congrès de Stomatologie vient de se tenir du 19 au 24 octobre. Par le nombre des Congressistes, par la qualité de ses travaux, ce Congrès est en passe de 
devenir l’une des réunions scientifiques professionnelles les plus intéressantes; — Cette photographie a été prise par « L’Informateur Médical » au cours de la séance 
inaugurale qui s’est tenue dans le grand amphithéâtre de la Faculté de Médecine de Paris. — En haut et à droite, dans le médaillon, portrait de M. le Docteur Tellier, 
qui fit le discours d’ouverture. — Parmi les questions traitées à ce Congrès il faut faire une grande place aux deux rapports qui traitèrent, l’un, des affections oculaires 

d’origine dentaire, l’autre du traitement des pyorrhées (Photos informateur Médical.) 




















MOS INTERVIEWS 


Dis minutes d’entretien avec le professeur 
Semachko, commissaire du peuple 
à la Santé publique en Russie soviétique 


Cinquième étage du plus bel hôtel de la 
rive, gauche, appartement 549, M. Sema- 
chkô, commissaire du peuple à l’hygiène, 
reçoit avec la meilleure grâce du monde. 

Taille moyenne, un peu fort, petite barbe 
grise en'pointe, M. Semachko a la physio¬ 
nomie un peu'dure et fermée, mais il rit 
de bon cœur et vous met vite à l’aise. 

Comme une conférence doit avoir lieu 
sous les auspices de l’A. D. R. M. où seront 
exposés des chiffres et des résultats nous 
poserons à M. Semachko quelques ques¬ 
tions en dehors de son programme. 

— Vous avez, Monsieur, entre les mains 
le plus bel instrument qu’un hygiéniste 
puisse désirer, vous commandez sans con¬ 
teste à toute une armée de médecins ; quels 
résultats avez-vous obtenus ? 

— En effet tout est centralisé autour du 
commissariat de la santé publique : méde¬ 
cine militaire, chemin de fer, enfants, 
maternité, hôpitaux'civils, prophylaxie. 

La prophylaxie est notre grand but ; les 
résultats obtenus aq point de-vue des gran¬ 
des épidémies sont satisfaisants, le typhus, 
le choléra, la peste ont disparu. La situa¬ 
tion sanitaire est encore grave cependant, 
n’oubliez pas que tout est à faire, Lénine- 
gradem’a pas d’égout et nous commençons 
seulement à remplacer les tuyaux de bois 
des canalisations d’eau. La crise du loge¬ 
ment est intense dans nos villes. Aussi la 
syphilis (très souvent extra génitale), le 
trachome, la gale, la tuberculose sévissent 
encore d’une façon intense. Dans les cam¬ 
pagnes, une autre difficulté se présente du 
fait de la dispersion des habitants. Nous 
avons plus de deux millions de paludiques. 
Cependant., la situation s’améliore tous les 
jours. 

— Combien. avez-vous de médècins et 
quelle est leur organisation ? 

— Nous avons 33.000 médecins, c’est peu 
pour un pays comme le nôtre ; ils sont 
presque tous fonctionnaires, seuls les pro¬ 
fesseurs et les consultants connus profitént 
du droit au libre exercice qui a été mainte¬ 
nu. Tout le travail se fait à l’hôpital et nous 
exigeons en moyenne 6 heures de travail 
par jour ; pour les urgences, les accouche¬ 
ments, les accidents, iL y a un service 
spécial. Nous avons actuellement pour faire 
face à ce service un lit d’hôpital pour cent 
habitants dans les villes, dans les campa¬ 
gnes la question est loin d’être résolue, 
mais nous admettons qu’un hôpital doit 
avoir un rayonnement de 12 kilomètres. 

— Quelle est la situation sociale faite à 
vos médecins par la révolution, ont-ils été 
élevés ou au contraire abaissés ? 

M. le commissaire du peuple devient rê¬ 
veur et impénétrable. Cette notion de hié¬ 
rarchie a-t-elle choqué ses sentiments ? Ou 
craindrait-il de nous, faire des révélations 
pénibles, toujours est-il que sa réponse, 
pour intéressante qu’elle soit, est à côté 
de la question. 

— Les médecins, répond-il, sont plus es¬ 
timés qu’avant la révolution et j’en trouve 
la preuve dans l’augmentation constante 
du nombre de consultations qu’on vient 
leur demander, surtout dans les villages. 

— Comment contrôlez-vous le travail 
parmi les médecins ? 

— Il y a dans chaque hôpital un conseil 
composé de délégués des syndicats, des vil¬ 
lages, etc... qui joue le rôle de vos com¬ 
missions administratives ou conseil de sur- 
veill'ance, leur rôle reste purement admi¬ 
nistratif et le médecin reste entièrement 
libre au point de vue scientifique et en 
cas de conflit à ce point de vue, c’est nous 
commissariat dé la santé qui le défendons. 

—Et comment recrutez-vous vos étu¬ 
diants ? 

— La plupart sont désignés par les syn¬ 
dicats et les villages et nous les acceptons 
seulement s’ils présentent l’instruction né¬ 
cessaire pour recevoir l’enseignement. 

— Comment vivent-ils ? 

— Un tiers est composé de boursiers de 
l’Etat. 

— Et les deux autres tiers, faut-il donc 
qu’ils aient une fortüne personnelle ? 

Cette considération paraît bizarre à M. 
Semachko. 

— Mais la plupart travaillent. A quoi ? 

— Mais dans nos, bureaux, au commis¬ 
sariat, dans les hôpitaux. 

.Te crains d’insister, mais je voudrais 
bien savoir ce que sont ceux qui ne sont 
pas la «.plupart des deux autres tiers ». 
Je sens' qu’il y a des choses sur lesquelles 
il y a mauvais goût à s’attarder, y aurait-il 
des fils de bourgeois qui font leurs études ? 
J’irai le demander à Béraud. 

— Qu* êtes-vous vend faire en France, 
Monsieur ? 

— Je suis vertu uniquement pour organi¬ 
ser un échange de relations scientifiques. 


Le Traitement abortif des phlébites aiguës p ar l’birudination dn sang 

M » le docteur fermier, prof, à l’Ecole de Médecine de Grenoble, 
a exposé cette curieuse méthode au Congrès de Chirurgie 


NOS HOTES 

Le D r Chagas, directeur de la Santé 
publique au Brésil est à Paris 


Les résultats doivent retenir l’attention des praticiens 


Il nous dit son amour pour la France 


C’est grâce à l’obligeance d’un certain 
nombre de mes confrères que je suis en 
mesure aujourd’hui d’apporter une statis¬ 
tique importante de phlébites aiguës, gué¬ 
ries très rapidement, en quelques jours, 
ar F hirudination du sang. Lorsque j’eus 
honneur, il y a trois ans, de vous com¬ 
muniquer mes premiers résultats, ils n’é¬ 
taient au nombre que de 19 ; à l’heure ac¬ 
tuelle, avec les cas communiqués par des 
confrères, iis dépassent 180. 

Dans toutes ces observations, sans ex- 
cèption, la chute de température s’est pro¬ 
duite eni cinq ou six jours, la circulation, 
veineuse s’est rétablie, par désobstruc- 
tion de la lumière de la veine, et les ma¬ 
lades ont été autorisés à se lever du 13’ au 
16® jour. Dans deux ou trois cas seule¬ 
ment, les médecins qui ont appliqué la 
méthode ont cru,, devoir différer le lever 
jusqu’à la troisième semaine. Dans aucun 
cas, il n’y a eu d’embolie pulmonaire. 



Photo Informateur Medical 
M. le Prof. Termier, de Grenoble 

Malgré plusieurs, essais, il m’a été im¬ 
possible de préparer un extrait injecta¬ 
ble, conservant, en dépit de la stérilisa¬ 
tion, son activité thérapeutique. Force est 
donc d’en rester encore aux moyens primi¬ 
tivement indiqués dans mon mémoire de 
1922, c’est-à-dire aux piqûres de sangsues, 
pratiquées aussitôt que possible, à la raci¬ 
ne du membre atteint (trois ou quatre 
sangsues), et renouvelées au besoin deux 
fois, deux et quatre jours après. 

Je n’ai jamais eu besoin de faire plus de 
trois applications en tout. Dans une dizaine 
de cas, j’ai pu vérifier expérimentalement 
la réalité de l’hémophilie ainsi déterminée. 
Le sang déposé sur une lamelle ne se coa¬ 
gule pour ainsi dire pas, si la prise est 
faite de six à huit heures après les pre¬ 
mières piqûres. Passé ce délai, la coagula¬ 
tion recommence, mais très lentçp et très 
imparfaite, pendant deux jours encore. 
D’où la /nécessité de renouveler au moins 
une fois les piqûres hirudinisantes, jus¬ 
qu’au rétablissement de la circulation vei¬ 
neuse et disparition du risque de caillot. 

Pendant toute cette période, il y a un 
laquage marqué du sérum, mais les glo¬ 
bules ne sont pas touchés et ne présentent, 
microscopiquement ni crénelure, ni autre 
altération. On constate un peu de leuoo- 
cytose, avec de rares polynucléaires. "Le 
laquage ne paraît donc pas en rapport 
avec une destruction globulaire mais avec 
la redissolution du caillot et des hématies 
mortes qu’il contient. Ce laquage apparaît 
donc comme un élément pronostic favora¬ 
ble et du plus haut intérêt. 

J’ai une fois pu constater directement 
l'hémophilie conférée par l’hirudination. 
II s’agissait d’une jeune femme très gra¬ 
vement infectée après un accouchement et 
pour laquelle j’avais été demandé en con¬ 
sultation. On lui avait fait deux abcès de 
fixation,, mais une phlébite avait apparu à 
la jambe gauche, avec tous les signes ha¬ 
bituels. L’hirudination fut immédiatement 
pratiquée. Dès_ le lendemain, la sécrétion 
jusque-là franchement purulente * des ab- 
"èès, devînt sanguinolente, et après une 
deuxième application de sangsues, pres¬ 
que franchement hématique. La guérison 
se produisit en trois semaines environ, 
mais dès le troisième jour tout signe de 
phlébite avait disparu. 

Je puis citer un autre cas dû à l’obli¬ 
geance du D r Mollaret. Une malade, chez 
qui l’hirudinafion fut faite dès le début 
d’une phlébite, se leva, malgré son méde¬ 


cin, dèg le sixième jour, sans qu’on puisse 
la persuader de rester au repos encore 
quelque temps. Malgré cela, aucune com¬ 
plication ne se produisit et aujourd’hui, 
aucun signe n’indique que ld malade ait 
jamais été atteinte. 

G’èst d’ailleurs la règle, la circulation 
veineuse se rétablissant complètement et 
les fonctions circulatoires reprenant leur 
cours normal, sans laisser aucun des sé¬ 
quelles ordinaires à la suite de toutes les 
phlébites oblitérantes. 

Le mécanisme intime de l'hémophilie 
par hirudination est difficile à expliquer 

J’ai déjà indiqué que l’hirudine ne 
change pas la teneur dû sang en fibrino¬ 
gène. Bien etendu, elle ne peut rien faire, 
— et ne fait rien, — sur la plasmase, qui 
se trouve dans toutes lés "cellules et dans 
tous les tissus. 

Agit-elle comme un anti-ferment, ou un 
poison de ferment, comme nous en con¬ 
naissons, en empêchant la plasmase de 
décomposer le fibrinogène et par suite la 
précipitation de la fibrine ? Je l’ai d’abord 
cru, mais actuellement je penche plutôt 
vers une autre explication. Ce serait la 
solubilisation de la fibrine fraîche, dans le 
• sérum hirudiné. 

Expérimentalement, un réticulum fibri¬ 
neux récent est redisso.us dans du sérum 
où on a broyé une tète de sangsue. Cette 
expérience explique aussi la libération d'e 
la veine, par redissolutron du caillot for- . 
mé, et aussi, le laquage du sang constaté' 
facilement. Bien entendu le rôle d’anti¬ 
ferment reste possible, mais ne suffirait 
pas à expliquer cette redissolution. 

Quoi qu’il en soit du processus intime de 
l’hïrudination, les faits sont là et parais¬ 
sent certains. Dans les cas où la.méthode 
a. été correctement appliquée (elle est fa¬ 
cile et de plus sans aucun risqué), la gué¬ 
rison a été la règle générale, sans aucun 
ennui, sans aucune complication, et dans 
un délai vraiment surprenant pour qui se 
rappelle la condamnation à de longs mois 
d’immobilité, dès l’apparition d’une phlé¬ 
bite. 

Mais il va sans dire que le procédé doit 
être employé dans les vraies phlébites, et 
non dans ces troubles circulatoires pres¬ 
que pré-agoniques qu’on rangeait autrefois 
dans les phlébites dites marastiques à la 
période avancée des cancers, dans les états 
hectiques prononcés, etc. Il en est de mê¬ 
me ,des œdèmes d’origine cardiaque ou 
rénale, qui ne sont pas des phlébites. 

Mais restreint à celles-ci, et appliqué 
aussitôt que possible, c’est-à-dire dans les 
premiers jours, la guérison s’est toujours 
produite rapidement avec lever du mala¬ 
de du douzième au vingtième jour au plus." 

Après cette communication, plusieurs 
confrères, en particulier les docteurs Tail- 
lefer, de Béziers, Tisserand, de Besançon, 
et d’autres, ont bien voulu me communi¬ 
quer leurs résultats, en tous points excel¬ 
lents, et confirmant absolument les miens. 
Je crois donc qu’on possède maintenant 
contre la phlébite un remède déjà bien 
éprouvé par une pratique de trois ans et de 
nombreuses observations. 


LE PRIK DU PRINCE DE MONACO 

A L’ACADEM IE DE MEDECINE 

Une somme de ÎOO.OÛO francs constitue 
le prix du prince de Monaco, que l’Acadé¬ 
mie de Médecine est libre de décerner sans 
ciue le généreux donateur ait spécifié la 
crualité du travail qui devra mériter cette 
somme. 

Une bataille est engagée parmi les mem¬ 
bres de la commission qui est'chargée d’é¬ 
tudier ia 'valeur, respective des candidats 
à ce prix. Il faut dire qu’aucun acte de 
candidature ne peut être fait par ceux-là 
qui espéreraient à ce prix considérable. 
Dès lors, deux clans se sont créés au sein 
de la commission, l’un, constitué par les, 
physiologistes, considère comme seul mé¬ 
ritant un savant qui a fait sur le diabète 
des travaux tout à fait remarquables. 
L’autre clan est composé d’histologistes 
qui se sont faits naturellement les parrains 
d’un histologiste justement réputé pour la 
valeur de ses recherches. 

On a préconisé le partage du prix. Mais 
il semble que le texte de la donation s’op¬ 
pose à ce partage. Et la bataille est livrée 
entre les histologistes et les physiologistes 
sans qu’on puisse prévoir actuellement quel 
est le parti qui gagnera-la bataille. 

Au-moment de mettre sous "presse, nous 
apprenons de bonne source qu’après une 
séance très -animée, une majorité est par¬ 
venue à se grouper au sein de la Commis¬ 
sion du Prix du Prînce de Monaco pour 
accorder la somme de 100.000 francs, qui 
constitue ce prix, à un histologiste appar¬ 
tenant à une Faculté de province. 


Le docteur Chagas est le directeur de 
l’Institut Oswaldo Cruz, à Rio-de-Janeiroy Ï) 
et le directeur de la Santé Publique du 
Brésil., Ce sont là des titres qui suffiraient A 
à un homme. Mais Chagas a plus que lés 
titres, il a le mérite de les avoir gagnés par 
un labeur immense, couronné d’une splen¬ 
dide découverte, celle de la maladie qui 
porte son nom. 

Il a conquis ses titres de gloire en étu¬ 
diant les maladies tropicales et surtout la 
fièvre jaune qui, grâce à lui, est en voie de 
disparition. 

Dire que Cha- 
gas a découvert 
la maladie qui im¬ 
porte son nom est 
aussi exact que . 
de dire de Bre- t 
tonneau qu’il à 
découvert la dipli- J 
jtérie, mais Cha¬ 
gas .a eu la chan¬ 
ce de venir au 
inonde plus tard // 
que F illustre pra¬ 
ticien de Che-b-i 
nonceaux et il a 
pu découvrir le 
cycle complet- de 
cette maladie, son / 
agent, le /ryp'a- 
nosoma , Cruki, f 
son hôte internjé- 
diaire-, la tria\o- 
ma Megista, jet | 
ses réservoirs de 
virus, les chiens, : 
les chats, les api- 
maux sauvages ;- 
et surtout le Ta¬ 
tou. -] 9 

Cette maladie, 
qui atteint sur¬ 
tout les enfants, y! 
a fait, au Brésil, 
d’énormes rava- - 
g es, qui vont T 
sans cesse dimi- A 
nuant depuis que 
la campagne pro-rh 
phylactique est commencée. 

La maladie de Chagas passe d’abord par 'j 
une phase aiguë avec fièvre, bouffissure de 
la face, hypertrophie thyroïdienne et adé- p 
nopathies. 

Lorsque l’enfant ne succombe pas, ïi 
au bout d’un mois environ commence la 
période chronique ; celle-ci peut revêtir 
toutes les formes cliniques possibles; selon 
les organes où se localisent'les parasites. ; 
Les plus fréquentes sont les types myxjœ- s 
démateux, cardiaques et nerveux. La myo- J 
cardite avec arythmie totale est particuïiè- J 
rement fréquente. 

Dans une conférence faite à l’Institut 
Pasteur, de Paris, Chagas a étudié le neu¬ 
rotropisme du trypanosoma Cruzi ; il est 
arrivé à isoler une race neurotropique qui, 
injectée aux animaux de laboratoires, don¬ 
ne à coup sûr des formes neurologiques. 

Nous avons demandé à M. Chagas de 
nous donner quelques chiffres sur la lutte 
contre la maladie au Brésil. Très modeste¬ 
ment, il se refuse à aucune précision qui ■ 
serait un simple bluff pour une maladie 
qui affecte surtout les campagnes. 

Mais où M. Chagas devient plus commu¬ 
nicatif, c’est, quand on lui demande ce qu’il . 
pense de ses collègues français : 

« Nous devons tout à la science française, -J 
nous dit-il, Oswaldo Cruz était un élève de 
votre Institut Pasteur. March-ou est aussi . 
connu au Brésil que n’importe lequel d’en- >/ 
tre nous. N’est-ce pas Brumpt qui a orga- ri 
iiisé 1’enséignement de la parasitologie 
chez nous ? Et, dernièrement encore, Ba¬ 
binski, Vaquez, Léon Bernard venaient y 
faire des cours chez nous.. 

» D’ailleurs, comment voulëz-vous qu’il 
en soit, autrement : tout contribue à nous .i 
rapprocher : notre langue, nos sentiments,* % 
notre culture -sont de même 1 souche. Soyez 
sûrs que, de plus en plus, nos étudiants .| 
viendront chez vous se perfectionner. »-T;a 



NOUVELLES BRÈVES 


j M. le professeur Brindeau, &>ïflfoèneerafl 
son cours de clinique d’accouchements, le g 
samedi 7 novembre 1925, à 10 h. 30 du ma- 1 
tin et le continuera les mardis et samedis* 
suivants à la même heure à la clinique» 
Tarnier, 89, -rue d’Assas. 


■M. le professeur Balthazard .commencer]* 
s-on cours -1-e mercredi 4 novembre à -18 h. 1 
(Grand- Amphithéâtre) assisté de M. Hugue- .| 
ney; professeur à la Faculté de droit -et de j 
M-Duvoir agrégé. -—- Le cours aura- lieu les « 
lundis, mardis, mercredis, vendredis -et sa- J 
me-dis. à là même heure et au même am- ï 
pb ithéàtre. 





























A MON AVIS 


On nous informe que 


LE MONDE MÉDICAL 


L’Académie de Médecine n'est plus 
sans chauffage et, pour assister à ses 
séances, ses membres ne siégeront^ plus 
àticc pardessus et cache-nez, cela ajoutait 
au pittoresque de ces réunions qui en 
manquent vraiment un peu trop. 

Il ne semble pas que l’on puisse trou¬ 
ver dans les caisses publiques complète¬ 
ment dégarnies, l’argent nécessaire, pour 
alimenter le calorifère de la rue Bona¬ 
parte, et l’on se demande si le Conseil de 
l’Académie n’eûtpas dû utiliser, à cette 
fin les réserves qui doivent exister, 
ou bien si, comme le suggérait mardi der¬ 
nier un membre de la Compagnie réfrigé¬ 
rée, il n’eût pas été opportun de faire, 
d’une façon transitoire, Vabandon des je¬ 
tons de présence au bénéfice du chauf¬ 
fage central. Cela nous eût ramené aux 
temps anciens où les écoliers et les étu¬ 
diants payaient d’une bûche le chauffage 
de leurs écoles et de leurs salles de cours. 

Aux temps héroïques, il faut des remè¬ 
des du même tonneau, et ce n’eût pas 
été, tout de même, un sacrifice, bien 
grand pour nos immortels que celui de se 
priver des sommes modiques qui corres¬ 
pondent à leurs jetons de présence et qui 
ne doivent pas contribuer pour une part 
considérable à l’essentiel de leurs reüe- 


Des esprits observateurs, mais par trop 
sarcastiques, faisaient remarquer que 
cette indigence apparente de l’Académie 
pouvait être rapprochée de la candidature 
d’un multi-millionnaire qui a été lancée à 
l’occasion de la succession au fauteuil 
de M. Mesureur. 

Tout de même, il serait malséant de 
faire semblable hypothèse et de se com¬ 
plaire à pareille suspicion, car les fau¬ 
teuils académiques doivent honorer la va¬ 
leur scientifique davantage que les libé¬ 
ralités. Supposer le contraire serait véri¬ 
tablement permettre aux mauvais plai¬ 
sants de dire que ces sièges sont mis à 
l’encan. 

Quels qu’aient été les gestes généreux 
de celui dont le nom fut sérieusement 
prononcé ils ne sauraient apparaître aux 
personnes réfléchies comme un motif 
- suffisant pour que sa candidature puisse 
non pas être retenue, mais même envi¬ 
sagée. 

On pourrait même évaluer, au surplus, 
à leur juste prix, les prétendus services 
rendus et considérer qu’ils furent peu de 
chose en comparaison de ce que permet¬ 
tait une fortune colossale mise à là dispo¬ 
sition d’un bienfaiteur éclairé. 

Mais il ne s’aeit même Pas de jeter de 
tels arguments dans une balance qui est 
faite pour peser des titres plus sérieux. 
Et nous ne voyons pas, en toute sincérité, 
M. Henri de Rothschild appelé à siéger 
sur le même banc qu’un illustre savant 
Ç comme Roux, le directeur de l’Institut 
Pasteur. — Car il en serait ainsi puisque, 
comme /'Informateur Médical l’a rap- 
Sjj pelé récemment, la section où siégerait 
cet Esculape au masque de Plutus serait 
la même que celle de l’héritier de Pas-< 

leur. — J. CRINON. 


Un chirurgien américain 
nomme officier de la Légion d’Honneur 


Sur la (proposition.de M. Durafour, minis- 
i tre de l’hygiène, M. Briand, ministre des 'af- 
'#■ faires étrangères, a, par décret, conféré la 
croix d’officier de la Légion d’honneur r.u 
chirurgien , américain Charles Mayo, prési- 
gident de T American Medical Association, qui, 

: pendant et depuis la guerre, dans son centre 
médical et chirurgical de Rochester (Etat de 
Minnesota) a rendu des services appréciés à 
la cause de la France et aussi à celle de 
l’humanité. 

§r C’est le docteur de Martel, actuellement en 
!. mission aux Etats-Unis, so-us les auspices de 
l’Association' médicale franco-américaine, qui 
remettra officiellement, au nom du ministre 
d? l’hygiène, les insignes de notre ordre r 
tional au professeur Charles Mayo. 


CXfvtuUMi 

(Lu. b{ok$!rtuxÂe*xji 


M. Bazy a demandé à' être adjoint à la 
Commission de l'examen médical des agënts 
dés chemins de fer. 

Une demande a été formulée par la So¬ 
ciété anonyme d’exploitations minières 1 
Pechelbrônn, en vue. d’être autorisés à ex¬ 
ploiter la source d’éau. minérale des Hé¬ 
lions. ■ 

Le camnet ballet f ( Cessions médicales et 

remplacements) est dirigé par un confrère. 
D r GUILLEMONAT: il fournit gratuitement 
tous renseignements médicaux. Tél. Gob. 24.81- 

M* Léchelle, médecin des hôpitaux de Pa¬ 
ris, a -été nommé membre ^ titulaire de la 
Société médicale des hôpitaux. 

M. le médecin de Ire classe Gouriou (E.-F.) 
a été nommé professeur de séméiologie et de 
petite chirurgie à l’école annexe de médecine 
navale de Toulon, pour une période de cinq 
ans, comptant du 1er novembre 1925. 

M. Bazy représentera l’Académie au conseil 
de la fondation Carnegie. , 

U-n concours s’ouvrira le 1er mars 1926, de¬ 
vant la Faculté mixte de médecine et de 
pharmacie de l’Université de Toulouse, pour 
l'emploi de professeur suppléant des chaires 
de pathologie et de clinique médicales à 
l’Ecole préparatoire de médecine et de phar¬ 
macie de Clermont. 

Le registre d’inscription sera clos un mois 
avant l’ouverture du concours. 


Une nouvelle application de l’Immunité 
locale. 

« INAVA » fait une Pâte Immunisante qui 

contient du Vaccin contre la Pyorrhée Alvéo¬ 
laire, et qui, employée comme un dentifrice 
ordinaire, immunise la gencive contre la 
Pyorrhée Alvéolaire,«les gingivites, etc... 


M. le professeur Pierre Delbet, commen¬ 
cera son cours de clinique chirurgicale lé', 
samedi 7 novembre 1925, à 10 heures du ma¬ 
tin, et le continuera les jeudis et samedis 
suivants à la même heure, à l’hôpital Co. 
chin. , 

•M. le professeur Cyrille Jeannin reprendra 
ses leçons à la-clinique obstétricale de la Pi¬ 
tié, le jeudi 5 novembre à 11 heures, et les 
continuera tous les jeudis à la même heure, 


Naissances 

— Chez M. le Docteur et Mme Jean Cha- 
voix, une fille, Marie-Madeleine. 

— Chez M. ‘le Docteur Giffo (de Quim¬ 
per), une fille 1 lu guette. 

— Le chirurgien et Mme Boyer sont heu¬ 
reux de faire part dè la naissance de leur 
fille Micheline. 

Fiançailles 

—--On annonce les fiançailles de Mlle 
L.uey Levy (rue Dante), avec le Docteur 
Albert Lubetzki. 

-- Nous apprenons les fiançailles de 
•Mlle Thérèse de -Peyrecave de Lamargue 
(de Périgueux), avec M. le Docleur Flou- 
caüd, de Fourerage. 

Mariages 

--- Le 12.octobre a été célébré, en l’église 
Saint-Michel, dans la plus stricte intimité, 
le mariage du Docteur -Andréassian avec 
Mlle- Yvonne Dubois. 

.Nous apprenons les mariages de : 

— M. André Barrau, Interne des hôpi¬ 
taux de Bordeaux, avec Mile Defoug, fille 
de M. le Docteur Défoug, de Dax. 

— M. Robert Guérin, interne des hôpi¬ 
taux de Bordeaux, fils de M. le Docteur A. 
Guérin, ancien interne des hôpitaux, avec 
Mlle Jacqueline Ro’gier, fille de M. Rogier, 
Docteur en droit, avoué près le Tribunal 
civil de Bordeaux. 

—- M. François Blanc, élève de l’Ecole 
de Santé navale, externe des hôpitaux de 
Bordeaux, avec Mlle Marie Degans, externe 
des hôpitaux (de Condom). 

— M. le Docteur Paul Fassy (de. Bor¬ 
deaux) avec Mlle Fernande Courbu. 

— M. André Servières, neveu du Docteur 
Servières (de Bordeaux), avec: Mlle Lucie 
Duc, nièce de M. le Docteur Favreau, an¬ 
cien chef de clinique à la Faculté. 

— M. Alain Orly, élève à l’Ecole du 
Service de Santé navale, avec Mlle Ga- 
brielle Gamain (de Rochefort). 

— M. Wang-Tsu-Tph, étudiant en méde¬ 
cine, avec Mlle Catherine Bibens de 
Bayonne. 


Nécrologies 

Nous. apprenons les décès de : 

— Mme Vve Meyssan, mère de M. le Doc¬ 
teur A. Meyssan "(de Rions), chevalier de 
la Légion d’honneur. 

— M. Maximin tiosselin, ancien maire 
do Saint-Etienne-de-Lisse, conseiller mu¬ 
nicipal, parent de M. le Docteur Lafpnd- 
Oré, accoucheur des hôpitaux de ' Bor¬ 
deaux. 

— M. Bouzom, administrateur à la Cais¬ 
se d’Epargne, chevalier de la Légion 
d’honneur, père de M. le Docteur Bouzon, 
ancien interne des hôpitaux de .Bordeaux 
(de Beyrouth). 

— Mme Vve Chaigneau (de Castillonnès), 
parente du -Docteur :R. Déjean, chevalier 
de la Légion d’honneur. 

— M. François Neurisse (de Castets des 
Landes) parent de M. le Docteur Joseph 
Vcrgely, ancien interne des hôpitaux. 

— Mme Ferdinand Siméon, née Juliette 
Chefnourry, femme de M. le Docteur Si¬ 
meon (de Capesterrê). 

— M. Félix Bianchot, décédé à Mazières 
(Haute-Saône), père de M. le Docteur Bian¬ 
chot (de Bordeaux), ancien chef de clinique 
à la Faculté, et parent'de M. le,-Docteur 
Bianchot (de Granville, Haute-Saône), «s 

— Mlle Claùde Bol-oquy, âgée de-16 mois, 
fille de M. le Docteur Jean Boloquy, an¬ 
cien interne des hôpitaux de Bordeaux 
(d’Oran). 

— Mme Jean Fargeaudoux, parente de 
M. le Docteur Ixbies (de Mérignac, Giron¬ 
de) 

— On annonce le décès du Docteur B. 
Kritchevsky, professeur l’Ecole française 
de stomatotlogie, chevalier de la Légion 
d’honneur, 3, rue de l’Echelle. 

— De Mme Louis Lumière, décédée â 
Lyon. 

— Les familles. Lourdez, Moizard, Ber- 
thois, Bary et Clermonté prient toutes les 
personnes qui ont assisté, à Paris, au ser¬ 
vice du Docteur Paulin Moizard ou à 
l’inhumation, à Etampes, et toutes celles 
qui ont adressé des témoignages de sym¬ 
pathie, de vouloir bien agréer leurs senti¬ 
ments de sincère reconnaissance. 


LES MÉDECINS TCHÉCOSLOVAQUES A PARIS 



.AO, /vuTWvrKfi. 


CJn groupe de Médecins Tchéco-Slovaques vient de passer une semaine à Paris. L ’Informateur Médical les a photographiés 
pendant leur visite 4e la Faculté. Au centre se trouvent MM. le Doyen Roger et le Professeur Hartmann. 














































La prétendue ostéochondrite ou cosa plana est, dit M. le Docteur Calot, de Serck 
une sublusation congénitale méconnue 

II n’y a pas un seul cas étiqueté ostéochondrite où l’on ne puisse démontrer cette erreur 
de diagnostic , affirma ce spécialiste réputé au Congrès de Chirurgie 


Da':a s sa- communication { M. Calot, de 
Berck, commence par indiquer à grands 
. traits l’essentiel de la rénovation de la ‘pa¬ 
thologie delà hanche par les derniers tra- 
. vaux. Il est, dit-il, une lésion qui n’avait 
jusqu’ici dans nos livres aucune place, et 
qui mérite la toutfe première, par sa fré¬ 
quence et son importance clinique à tous 
les âges. C’est la subluxation congénitale, 
de même famille mais de moindre degré 
que la luxation, et qui restera toute la vie. 
au stade de subluxation ou très nette pou¬ 
vant mesurer jusqu’à 3 et 4 cent, d’écart, 
ou simplement ébauchée, ne mesurant que 
quelques millimètres. Elle est dix fois plus 


pas envore visible. Voici, alors, comment, 
dans les hanches ayant la lésion qu’on 
appehe ostéochondrite. on reconnaît 4 la 
radiographie qu’il s’agit en réalité», là 
aussi, de snbluxation congénitale. 

Dans la hanche normale, il y a : 1° « em¬ 
boîtement complet » de la tête et 2° la for¬ 
me des os est « rigoureusement sphérique » 
(d’après Broca père et les anatomistes). 
Dans la hanche subluxée, au contraire, il y 
a' : 1° imperfection d'emboîtement; et 2° im¬ 
perfection de forme des os qui ne sont plus 
rigoureusement sphériques. Et M. Calot 
montre de très nombreuses radios d’osteo- 
chondrites publiées par Legg, Perthes, 



Types de hanche s parfaitement « normales pour servir de terme de comparaison »• 
avec les fig. 3 et 4. 

La figure 1 représente la radio d’un' enfant de 5 ans ; la fg. 2 la radio d’un enfant 
de 8 ans. 

Notez : 

1° Qué la voûte du cotyle a une direction sensiblement horizontale à la manière 
id’un couvercle sur un récipient ; 

2° Que l’image de -cette voûte est bien nette ; 

3° Que la portion radiographique du cotyle située au-dessus du cartilage en Y; est 
très sensiblement de 1/5», tandis que la portion située au-dessous est de 4/5® ; 

4° Que la voûte recouvre bien la tête fémorale ; 

5° Que cette tète est régulière et de teinte uniforme ; 

6° Que l’emboîtement est parfait (comparez avec les hanches .malformées étique¬ 
tées « qstéochondrites » des fig. 3 et 4). 

-t 7? Que Ie.haut.de la-, tête ne dépassa pas le cértilaga>-çp Y et que le bas de la tète 
—est au niveau de là boule inférieure de ce qdehous avons appelé l’U radiographique. 


fréquente que la luxation complète, plus 
fréquente même qu.-e la coxalgie (au reste, 
près de la moitié des cas étiquetés ooxal- 
gies sont des subluxations méconnues). 

Si l’on a tant tardé à les identifier en 
tant que lésions congénitales, cela tient 
d'abord à ce qu’elles, peuvent demeurer 
complètement silencieuses jusqu’à 10 ans, 
20 ans, 60 ans. Cela tient aussi 4 ce que 
leur premier symptôme, et parfois le seul, 
cë peut être une douleur très vive, « à 
crier » — douleur due, on le sait aujour¬ 
d’hui, à de simples entorses à répétition, 
cès hanches mal formées étant touj ours en 
équilibre un peu -instable. 

Et voilà pourquoi elles ont été prises et 
décrites comme- des lésions acquises et des 
maladies, autonomes par Adams, il y a 
un siècle, sous le nom. d’arthrite sénile ou 
« morbus coxœ-senilis », et par Deville et 
Virchow, il y a 70 ans, sous le nom d’ar- 
thrites sèches déformantes de l’adulte ; et 
enfin chez l’-eiifant par Legg, de Boston, 
il y a 16 ans (juin -1909) sou-s le nom d’« os- 
teoehondrite » ou ooxa-plana. — lorsqu’en 
réalité il s’agit, en tous ces cas, d’une 
même lésion congénitale, la' subluxation 
congénitale, laquelle change d’aspect, évi¬ 
demment, suivant les âges. 

Conpnent l'identifier ? Dès que l’ossifica¬ 
tion est presque terminée, c’est relative¬ 
ment facile aujourd’hui — car. la radio¬ 
graphie montre presque toujours une lé¬ 
sion qui déjà, à elle seule, est vraiment 
. pathognomonique de la subluxation con¬ 
génitale, c’est le cotyle à double fond de 
Calot que celui-ci a figuré et décrit. 

Mais avant la fin de l’ostéogénèse chez 
les enfants, ce cotyle à double fond n’est 


Calvé (fig. 4), Nové, Josserand et d’autres, 
où l’on peut retrouver toujours ces deux 
éléments caractéristiques de la subluxa¬ 
tion. 19 fois sur 20 ils sont très nets., et 
pour les voir il suffit d’être averti et de 
regarder, mais dans le 20 6 cas, il faudra 
les chercher,. il faudra, pour les voir, y 
regarder à deux fois, parce que. dans ce 
vingtième cas il n’y a plus qu’une simple 
« ébauche de subluxation » : c’est un « cas 
limite », un « cas de transition » (Lanne- 
longue) entre une hanche très nettement 
subluxée et la hanche normale. 

Mais le diagnostic se fera aussi à l’aide 
de la clinique et des commémpmtifs qu’il 
faut se garder d’oublier jamais et qui sont 
ici bien souvent d’un très puissant secours 
pour identifier la nature de la lésion. 
Exemple dans ce cas typique (fig. 4), 
tiré de la Revue de Chirurgie 1910 : 
« Fillette de 6 ans qui n’a commencé à 
marcher qu’à 30 mois — qui se dandi¬ 
nait -en marchant, — dont le trochanter 
est à 2 cm, au-dessus de la ligne de Néla- 
ton — et qui a un frère qui se dandine 
aussi .et dont les trochanters sont aussi à 
2 cm. au-dëssus de la ligne. » . 

Chez cette enfant, dont M. Calot montre 
la radio (fig. 4), il y avait une imperfection 
très nette de l’emboîtement et de la forme 
des os. Avec tout cela réuni, le diagnostic 
de subluxation congénitale s’imposait vrai¬ 
ment. et pourtant l’on n’y a pas pensé. Et 
tous les autres cas publiés de prétendues 
osteoçhondrites sont plus du moins su¬ 
perposables à celui-là, dit M. Calot. 

• Ensuite, il réfute rapidement les objec¬ 
tions faites. Il a prouvé que, contrairement 
à ce qu’on avait dit, aucune de ces hanches 
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n’était primitivement normale (1) à la 
radio. Quant à l 'aspect de fragmentation 
de l’épiphyse, lorsqu’il existe, car il man¬ 
que 18 fois sur 20 dans la statistique de 
Mérine, c’est en réalité un© preuve de plus 
de l’identité familiale de la luxation et de 
l’ostéochondritfT: car on le retrouve iden¬ 
tique dans la luxation congénitale réduite 
ou non réduite et on ne le retrouve identi¬ 
que que là. H avait même été décrit dans 
la luxation congénitale par Bade (dont 
M. Calot donne les figures), plus de 2 ans 
avant l’invention de Legg. 

Cet aspect de fragmentation, qui traduit 
les irrégularités de métabolisme du cal¬ 
cium, est le produit de deux facteurs : 
d’abord, un trophisme spécial des os, pro¬ 
pre aux lésions petites ou grandes de la 
famille des luxations congénitales, et'voilà 
pour le terrain ; ensuite, des causes occa¬ 
sionnelles qui sont les aspérités de l’os 
iliaque sur lesquelles vient buter en porte 
à faux, cette tête fémorale très plastique. 

M. Calot ajoute d’autres arguments : 

1° Dans un 1/3 des cas de leurs statisti¬ 
ques, Curtillet et Tillier ont trouvé la co¬ 
existence sur le même sujet d’une luxa¬ 
tion congénitale d’une hanche et d’une 
prétendue ostéochondrite de la 2 e hanche 
— argument très significatif qui -suffirait 
déjà à lui tout seul ; 

2° Les parents ont souvent une luxation 
congénitale et les enfants une prétendue 
ostéochondrite ; * 

3° Toujours dans celle-ci réponse néga¬ 
tive de la Bactériologie et de tous les essais 
de cplture .; 

4° Bilatéralité des lésions 4 fois sur 5, 
comme dans la luxation : 

5° Et à partir de 9 à 10 ans, déjà, l’on 
peut voir apparaître quelquefois le cotyle 
à double fond, lequel est pathognomonique 
de la subluxation congénitale, etc. 

M. Calot conclut en disant : dans toutes 
les radiographies étiquetées . ostéochondri- 
tes,_ qui ont été publiées-jusqu’à ce jour, 
l’on peut faire la preuve qu’il .s’.agit en 
réalité de subluxations congénmifes mé¬ 
connues. 


(1) Un auteur (et c’est justement, le même 
qui a donné la fig-. 4) a présenté comme étant 
son cas « fondamental », l’une de ces han¬ 
ches prétendues primitivement normales, en 
l’étiquetant « hanche. normale, où Ton re¬ 
marque une tache- » (sic). Normale avec ta¬ 
che ! ! c’est conime s’il disait : Vierge avec 
tache ! !... 
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Voici la réponse faite ensuite par M. Calot à 
un confrère belge qui est venu apporter une 
pièce anatomique de hanche qu’il dit avoir 
été atteinte d’ostéochondrite et dont le co¬ 
tyle serait intact d’après lui, ce qui va à 
l’encontre de l’opinion de M. Calot pour qui 
le cotyle ne serait jamais parfaitement ré¬ 
gulier. 

M, ; Calot répond d’abord que son opi¬ 
nion sur ce point est confirmée -par les. 
deux plus hautes autorités qui soient : 
Omb.rédanne et Murk-Jansen, qui affirment 
n’avoir jamais trouvé, eux non plus, le 
cotyle tout à fait régulier. Mais, dit 
M. Calot, ces irrégularités du cotyle peu¬ 
vent, en certains cas-limites ne mesurer 
que 2 ou 3 millimètres et ne pas être per¬ 
çues au premier regard, il ne'faut pas s’en 
rapporter à la seule vue, on doit les cher¬ 
cher par des mensurations très précises, et 
qui seules révèlent que ces cotyles ne sont 
pas rigoureusement sphériques comme ce¬ 
la est ,à l T état normal. 

Or. pour ce cotyle du confrère belge, M. • 
Calot regrette qu’on 11e le lui ait laissé que 
quelques secondes en mains (M. Calot n’a 
même 'pas pu toucher la tête fémorale qui':' 
ne lui a été montrée que de loin, etTon n’a 
même pas montré comment la tête s’en-, 
clave dans le cotyle) — toutes conditions 
rendant impossible un examen suffisant. 
Cependant d’après ce qu’il a pu voir dans 


Cas d’un auteur qui, lui, a très bien vu 


Présentée par M. Laquerrière à la société 
d’Electrèthérapie (avril 1923) comme pôr- 
tant les lésions - dites d’ostéochondrite et 
où il -a , reconnu et identifié l’ébauche de 
luxation congénitale existante à laquelle il 
L’aurait même pas- pensé, déclare-t-il s’il 
n’avàit pas été prévenu par les travaux de 
Calot. 

Voici le , texte même de l'observation de 
M. Laquerrière et son commentaire de sa 
radiographie (observation et commentaire qui 
sont, de parfaits modèles). 

« Le jeune X... âgé de 9 ans, fils d'un de 
nos distingués confrères, m’est amené du¬ 
rant les vacances de Pâques. Cet enfant 
bien portant et qui n’accuse aucune dou¬ 
leur, est en pension' loin de 'Paris. Sa fa¬ 
mille a 'té désagréablement surprise quand 
i! est arrivé pour les fêtes de constater 
qu’il avait une démarche en canard extrême¬ 
ment -accentuée, alors qu’il marchait. ! nor¬ 
malement, aux ■ dernières vacances. 'Cette dé¬ 
marche 'lui donne au premier abord, T as¬ 
pect d’une luxation congénitale droite. 

» L’examen clinique montre un raccour¬ 
cissement appréciable du membre inférieur 
droit ; la hanche de- ce côté est légèrement 
saillante en dehors ; la mobilité de l’articu¬ 
lation est -sensiblement normale ; il n’exis¬ 
te aucune sensibilité. 

» ILa radiographie donne du côté, droit un 
aspect de noyau : en galette d’ostéochon. 
drite et au premier abord,. on ne penserait 
pas si l’on n’était prévenu Dar les travaux 
de Calot, à rechercher une ébauche de luxa¬ 
tion- 

» Cependant en regardant de plus près, on 
constate : »• 

» 1° Que l’os iliaque a formé aü-dessus de 
la tête une sorte dtauvent prolongeant la 
voûte du côté externe ; 

2° Qué la tête fémorale est globalement 
déplacée en dehors alors que du côté gau¬ 
che, la tête cache la presque tbtalité du 
cotyle dont on ne voit que le bord, la tête 
du côté droit au contraire, démasque com- 
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plètement les. àeux bords, antérieur et pos-iJj 
térieur du cotyle ; 

» 3° Que la tête fémorale est légèrement y 
remontée ; 

‘ » 4° Que la tête fémorale est très mal 
eihboîtée. 

» Il me semble d’ailleurs, que la han¬ 
che gauche elle-même, n’est pas rigoureuse¬ 
ment normale : la voûte est un peu irrégu- 
lière, la tête -est un peu trop emboîtée dans, 
le voûte, cette tête est un peu trop élevée ; 
par rapport au cartilage en Y. 

» Si nous nous- en tenpns à la hanche i 
droite, il paraît, indéniable que- la maladie " 
ne consiste pas, dans la déformation du ~ 
noyau épiphysaire, mais bien dans une- dé-1 
formation des différentes pièces de l’articu¬ 
lation. 

» D’ailleurs' en interrogeant la maman, 
j’ai recueilli un renseignement -clinique qui 
a son importance. Il -est arrivé -à maintes 
reprises à cet* enfant' de « marcher mal » . 
mais- comme la. défectuosité de la démarche 
avait disparu spontanément plus ou moins 
rapidement) on n’y avait attaché,', aucune ! 
importance,-.» »(Laquerrièrë.)' 
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LA PRÉTENDUE OSTEOCHONDRITE 

(Suite de la page 4) 


t" Voici une figure de prétendue « o&téo- 
■cliondrite » donnée par. un autre confrère, 
mais qui lui .n’a pas su voir qu’il s’agit en 
réalité d’une subluxation congénitale, c’est 
pourtant bien net comme nous allons le 
•prouver. Cette figure a été donnée (in Re¬ 
vue de Chirurgie, juillet 1910, obs. II, fig. 12) 
(comme un type représentatif d’ostéochon- 
drite par un -des premiers adeptes de la 
'théorie de Legg ou théorie de l’entité mor¬ 
bide nouvelle, lequel adepte dit de cette 
hanche : « La tête est en place ! » et n’a 
.rien noté des anomalies si flagrantes de la 


Un cas d’un auteur qui, lui, n’a pas su voie 
Il s’agit de la hanche, à gauche du lecteur (f) 

c) Les « rapports articulaires' » : DsÜÉs les 
hanches normales, emboîtement parfait ; 
dans cette -hanche d’ostéochondrite fig. 4 
emboîtement tirés imparfait, la portion dia. 
physaire de , la tête (au-dessous du noyau 
épiphysaire) fie touche mênSè pas le cotyle. 
Quant à la forme de ce noyau épiphysaire 
elle est commune dans les malformations 
congénitales ; d’autres fois ce noyau prend 
la forme d’un champignon, d’un disque ou 
d’un chapeau rabattu. En réalité, l’on peut 
dire qu’il y a autant de -types morphologi¬ 
ques, de l’éphÿse. qu’il y a -dé hanches mal- 
formées. 

Vous voyez par -comparaison que cette 
hanche de la fig. 4 est une hanche -m-alfor- 
Ynée indiscutablement-. 

Saris compter l’appoint si 'confirmatif 
apporté par l’observation et les commémo¬ 
ratifs donnés, par l’auteur lui-même (in 
Revue de Chirurgie) et que, voici : « Le mé¬ 
decin de la famille, dit-il, m’a fourni les 
renseignements suivants , : Cette enfant, (de 
H fig. . 4) « n’a marché qu’à 30 mois, elle se 
dandinait en marchant » -et encore : « le 
grand trochanter est très remonté et dé¬ 
passe la ligne- de Nëiaton de 3 cm. ». 

De plu-s, nous dit-il ailleurs : « Cette fil¬ 
lette a un frère -chez qui l-’un des trochan¬ 
ters est à 1 cm 1/2.-et l’autre à 2 cm au-des¬ 
sus de la ligne de Nél-aton, et qui marche 
avec un très léger -déhanchement. » 

Ainsi donc' tout s’accorde : radiogramme 
(fig: 4) commémoratifs, signes cliniques 'et 
physiques,- pour démontrer clair comme le 
jour (à tous ceux qui maintenant bien aver¬ 
tis veulent étu-dier ce cas) que le frère et la 
sœur soit disant atteints de la prétendue 
maladie nouvelle et acquise, avaient l’un 
et l’autre des subluxations congénitales, qui 
ont été méconnues. 

Et les 2.000 autres cas publiés d’ostéochon- 
drites, c’est encore et toujours le-même cas 
que celui-ci .avec quelques variantes indivi¬ 
duelles de forme et de degré que l’on devine. 



nonne du cotyle et -de la direction -de la 
voûte. Or, il vous suffira, pour voir ces ano- 
îpialies et pour voir que la tête n’e-st.pas en 
•place, de confronter cette hanche (fig. 4), 
avec des hanches normales d’enfants sains 
'de nos figures 1 et 3. 

a) La « voûte » : Dans -les hanches norma¬ 
les fig. 1 et 2 la ' direction de la voûte est 
; sensiblement horizontale. Dans cette fig. '4 
« ostéochondrite » elle a une obliquité de 
45° ; 

! b) Le <- 

anales, il . .. . ... _ _„ 

dans ce-tte hanche d’ « ostéochondrite 
une formé ovalaire très allongée verticale¬ 
ment, en « demi-citron ».. 


cet examen ultra rapide, seul permis, M. 
Calot est moralement sûr que ce cotyle est 
irrégulier sur deux chefs : 1° Les diamè¬ 
tres transversaux de son. 1/3 supérieur dif¬ 
fèrent de ceux des 1/3 moyen et inférieur ; 
2° la partie du cotyle située au-dessus du 
cartilage en Y a un diamètre vertical qui 
est un tiers ou près de moitié du diamètre 
vertical total du cotyle, tandis qu’il de¬ 
vrait être seulement le 1/5 de ce diamètre 
/total. . ' , • 

/ En outre, le confrère n’apporte aucune 
radiographie. Or l’aspeçt spécial dit ostéo- 
.-chondrite est un aspect essentiellement ra¬ 
diographique (2). L’on n’a donc pas'fourni 
la preuve certain© qu’il s’agit bien de la 
lésion appelée ostéochondrite, cette preuve 
rie pouvant être donnée que par la radio¬ 
graphie. Enfin, pas d’observation écrite 
que l’on pourrait étudier. La documenta¬ 
tion apportée par ce confrère est donc in- 
'.complète. et lui-même l'avoue. M. Calot 
prie celui-ci de publier sur ce cas, le dos¬ 
sier clinique et radio-graphique nécessai¬ 
re pour qu’on puisse l’étudier et juger en 
connaissance de cause. Car tout jugement 
m-otivé est impossible en ce moment, ce ju¬ 
gement doit être suspendu et renvoyé jus¬ 
qu’à ce qu’ait eu lieu cette publication que 
|ce confrère va certainement hâter. Il est 
/ donc nécessaire -de réserver cette observa- 
ftion unique d’aujourd’hui présentée sans 
rle,s radiographies indispensables. 

-, Mais, -dit M .Cal-ot, pour tous les autres 
cas qui ont été publiés depuis 1909 jusqu’à 
:ce jour, peut-être deux mille cas, et qu’il 
’-a pu étudier, il n’en est pas un seul où l’on 
ne puisse démontrer qu’il s’agit de sublu- 
' xation congénitale. H vient de le prouver 
| encore tout à l’heure, sur la vingtaine de 
S .figures, et plus, qu’il a empruntées auxdif- 
' férent-s .auteurs, et personne n’a contesté 
le bien fondé de sa démonstration pour 
tous ces cas exposés sous les yeux des con¬ 
gressistes. M .Calot ne 'peut donc que 
maintenir intégralement ©es conclusions, 
K/à savoir que pour tous les cas sans excep¬ 
tion déjà publiés avec toute la documen¬ 
tation indispensable, on arrive à cette-cons¬ 
tatation que la prétendue ostéochondrite 
est en réalité une subluxation congénitale 
méconnue II n’est pas une seule-des n 

f- (1) L’auteur-n’a pas parlé de la hanche 
/droite du lecteur; nous n’en dirons ici qu’i 
' mot, c’est que l’on, voit, en la comparant at.__ 
: hanches normales des figures 1 et 2, que cet- 
te hanche à droite du lecteur est anormale 
* aussi, mais suivant un type un peu différent. 
■Et, en effet, ces malformations congénitales 
-sont, le plus souvent bilatérales mais avec 
d'assez grandes variantes de type et de degré. 
I (2) C'est la radio-graphie qui lui donne son 
/ individualité (Mouchet). 
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diographie s originales produites jusqu’à 
ce jour où l’on ne puisse démontrer cette; 
erreur dé diagnostic. 

P. S. — Nous apprenons à la dernière heu¬ 
re que M. .Çalot qui, pour juger de’ ce cas, 
avait demandé au confrère belge les radio¬ 
graphies (dont celui-ci avait, fait état au con¬ 
grès, san fi les produire) vient d’en recevoir 
ies épreuves. Et M. Calot déclare que la sub¬ 
luxation congénitale y apparaît absolument 
certaine et que dans ce cotyle que le confrère 
belge avait affirmé tout à fait intact, il n’y a 
pas moins de six anomalies trè s nettes et très 
démontrables, ,on y trouvé même une trace 
du cotyle’ à double fond qui est déjà, à lui 
tout seul, pathognomonique dé la ■ subluxa¬ 
tion — ce dont nous avons demandé- à M. Ca¬ 
lot de donner ici les preuves avec les dites 
radiographie©, et M. Calot les donnera, « aus¬ 
sitôt prêts, les-clichés de ce« figurés », c’est- 
à-dire dans notre numéro du 15 novembre. 

Ainsi nos^lecteurs auront la solution de 
ce grand et - « fascinant » problème - qui pas¬ 
sionne les chirurgiens des deux mondes, « of 
this fascinating problem », comme l’appellent 
Murk'Ja-nsen et Perkins, dans le .« Journal, 
anglo-américain » « Of Bone and Joint Sur- 
gery » (Boston, January, 1925). (X. D. L. R.) 



le plus 

ACTIF 

le plus 

AGRÉABLE 


le plus 

MANIABLE 


des 

SÉDATIFS 

NERVEUX 

R. C. Seine N" 147.023 


MARDI DERNIER A U ACADEMIE DE MÉDECINE 


Le professeur Thomas jonnesco, de Buca¬ 
rest, a fait une communication sur l’état 
fonctionnel du cœur après l’extirpation du 
sympathique cervico-thoracique. 

- Les recherches expérimentales et clini¬ 
ques faites avec son collègue le professeur 
D. Ionesco, de Bucarest sur les fonctions 
du sympathique cervical, sur l’homme et- 
sur l’animal lui permettent d’affirmer : 

1° Que les - voies afferentes (sensitives) 
cardioaortiques ne passent qu’en petite 
quantité par le, cordon cervical du sympa¬ 
thique, tandis que la plupart vont directe¬ 
ment à la moelle par le ganglion étoilé. 

2° Le nerf vertébral ne contient pas de 
fibres afférentes. 

3° Le nerf dépresseur existe chez l’hom¬ 
me, mais il n’est, pas sensitif. 

4° Le cœur, après ia résection du sympa¬ 
thique cervicothoracique continue à” fonc¬ 
tionner normalement, ce- qui prouve que le 
sympathique n’est,pas indispensable à la 
vie. 

5° Le cœur, grâce à ses propriétés fonda¬ 
mentales, adapte tout seul son activité aux 
besoins du moment. 

6° Les vaso-moteurs du poumon n’ont au¬ 
cune importance. 

7° Le sympathique est vaso-constricteur 
des coronaires et non pas vaso dilatateur, 
comme on l’a prétendu, donc la résection 
dut sympathique favorise la circulation 
dans les coronaires au lieu, de l’entraver. 

8° L’examen des malades Opérés par la 
résection totale du sympathique cervico¬ 
thoracique récents ou depuis longtemps (25 
ans), a montré-que le cœur n’avait aucune¬ 
ment souffert de la résection des nerfs ac¬ 
célérateurs sympathiques. Après la résec¬ 
tion partielle ou totale des nerfs accéléra¬ 
teurs, n’apparaît aucune modification dans 
la fréquence du pouls, la tension du sang, 
l’énergie de la contraction du myocarde et 
dans la durée de, transmission auriculo- 
ventriculaire. En résumé, de ses recher¬ 
ches, -il résulte que les accélérateurs ne 
sont pas d’une importance vitale ; car ils 
^exercent qu’une action de contrôle, qui 
en leur absence se fait par la voie Immo¬ 
rale. 

9° Ses recherches et ses expériences l’a¬ 
mènent à dire que la suppression des accé¬ 
lérateurs cardiaques (sympathiques), loin 
d’être nuisible, produirait au contraire, 
l 'amélioration de l’état du cœur et la 
disparition de l’accès de l'angine de poi¬ 
trine. 

10° De tout ceci, il résulte que la sym¬ 
pathectomie cervicothoracique, n’est pas 
une opération paliative, mais bien curatif 
ve de l'angine de poitrine, car elle conduit 
à la disparition des accès, non par la sup¬ 
pression des voies afférentes (sensitives), 
comme on le croyait jusqu’à présent, mais 
par la suppression des voies efférentes, 
motrices-, dont la suppression était consi¬ 
dérée comme très grave pour le cœur. 

M. Barbary, de Nice, assure que le change¬ 
ment d’air pour les enfants atteints de la 
coqueluche est une légende. 

M. Barbary montre que la coqueluche, 
maladie épidémique et contagieuse, jouit, 
parmi les populations rurales, d’une sorte 
de régime de faveur. On ne cherche pas à 
s’en garantir, alors même que la toux 
spasmodique caractéristique ne laisse rien 
ignorer du type de l’infectio-n en cours de 
la coqueluche. 

Ce mépris de toute précaution, on pour¬ 
rait presque dire de soins vis-à-vis des en¬ 
fants atteints de coqueluche, découle de 
cette croyance populaire que la coquelu¬ 
che est une maladie sans gravité et ‘ qui 
doit suivre son cours. 

Le docteur Barbary a voulu surveiller 
lui-même les étapes de l’infection d’un vil¬ 
lage par une coqueluche importée par un 
enfant pour lequel un changement d’.air 
avait été considéré commé un agent de eu. 
re indispensable. Les faits observés par 
lui, la mise en action d’une vâccinothéra- 
pie préventive, avec un vaccin préparé 
avec Je bacille de Bordet et Gingou lui ont 
permis d’envisager pour l’avenir les mesu¬ 
res de prophylaxie nouvelles contre la co¬ 
queluche résumés dans les conclusions de 
sa communication. 

Conclusions. — Le déplacement d’un en¬ 
fant atteint de la coqueluche pour change¬ 
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ment d’air ne modifie en rien l’allure de 
la maladie et sème la contagion. 

Devant le nombre considérable-de cas.de . 
coqueluche enregistrés chaque année, les 
mesures de prophylaxie actuellement sont 
inopérantes. 

Des mesures nouvelles, rigoureusement '' 
appliquées, devraient faire l’objet d’une 
•"eglementalion officielle. 

La première de ces mesures consisterait 
dans la déclaration obligatoire ; iiisqu'ici 
facultative de la coqueluche. 

Cette déclaration serait suivie de l’in¬ 
terdiction de laisser circuler dans les rues, 
les lieux publics, de faire voyager, dépla-, 
çer les enfants atteints. 

Ces derniers devraient être isolés jusqu’à 
exeat délivré.par le médecin traitant. 

Ces mesures seraient justifiées devant 
l’-opinion publique par un avis qui ferait 
connaître qu’à l’encontre de la croyance 
populaire, la' coqueluche peut avoir de re¬ 
doutables conséquences ; les unes immé¬ 
diates, les autres -éloignées. 

Enfin, des faits d’expérience semblent in¬ 
diquer quë la vaccinothéràpie est un élé¬ 
ment précieux dans la prophylaxie et le 
traitement de la coqueluche. 

Comité secret 

L’Académie s T est ensuite réunie en Comi¬ 
té secret pour écouter lecture des rapports 
suivants : 

M. Martin, rapport sur le prix Ricord ; 
M. Mauclaire, rapport sur le prix Alvaren- 
gâ ; M, Carnot, rapport sur • le prix Bui- 
gnet ; M. Sieur, question posée pour le 
prix de l’Académie en 1928 ; M. Babinski, 
question posée pour le prix Falret en 1928 ; 
M. Fourneau, question posée pour le prix 
Louis en 1928. 


PETITES NOUVELLES 

MM. Laurens, Kling, Trillat et Blondel font 
tenir à l’Académie leurs lettres de candida¬ 
ture à la place actuellement vacante dan© la 
section des membres libres. D’autre part, la 
présence de M. Henri de (Rothschild dans les 
couloirs de ^Académie donne toute vraisem¬ 
blance à sa candidature. 

M. Hendrick,-. professeur à l’Ecole de mé¬ 
decine vétérinaire de Bruxelles, adresse à 
l’Académie >üne lettre par laquelle il pose sa 
candidature au titre de correspondant étran- * 
ger dans la cinquième division. 
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Le Mouvement Médical 


UN NOU VEAU DOC TORAT 

Le doctorat en chirurgie dentaire serait un non sens 


Ainsi s’exprime IV3. Tellier, président du Congrès de Stomatologie 


Ce serait aussi un diplôme d’équivoque 


Personne, dit M. Tellier, dans son dis¬ 
cours, n'ira jusqu’à prétendre que la pos¬ 
session de connaissances médicales très 
étendues n’est pas indispensable pour étu¬ 
dier tous ces problèmes de la stomatologie 
sous leurs nombreux aspects. 

Et pourtant !... pourtant toute la ques¬ 
tion est là qui nous divisé, nous et nos ad¬ 
versaires professionnels, qui se réclament 
du programme autonomiste, ou, si l’on 
veut, de la pure doctrine odontologique. 

Pour eux, le rôle exclusif de notre pro¬ 
fession est de combattre les affections ides 
dents et leurs complications de voisinage, 
et surtout, uniquement, pourrait-on dire, 
de chercher à rétablir dans sa totalité la 
surface èt la fonction masticatrices par le 
procédé de moyens techniques dont l’acqui¬ 
sition constitue la partie la plus importan¬ 
te des études dentaires. Sans doute y faut-il 
ajouter quelques notions élémentaires des 
sciences médicales ; mais elles ne jouent 
’un rôle secondaire dans la profession 
dentiste. En d’autres termes, celle-ci 
constitue un métier surtout manuel et, 
pour que nui n’en ignore, un autonomiste 
notoire a eu l’idée, plutôt... surprenante en 
pareille matière, d’établir un pourcentage 
et de déclarer que la technique devait 
constituer 80 % de cette profession ; par 
suite, la proportion des connaissances 
théoriques, est réduite à 20 %. 

En- conclusion, le but des études dentai¬ 
res serait.l’acquisition d’une technique qui 
a sa fin en elle-même et dont presque tous 
les procédés, croit-on, peuvent* être mis en 
pratique sans inconvénients notoires. 

Les remèdes proposés par les autono¬ 
mistes à ce que nous considérons comme 
une carence de leurs doctrines, sont tout à 
. fait inefficaces ; telle, par exemple, la né¬ 
cessité du baccalauréat pour entreprendre 
les études dentaires, moyen qui soulève, 
dé la part des Amicales des Ecoles primai¬ 
res supérieures, dés objections irréfuta¬ 
bles, si l’on admet le fameux pourcentage 


indiqué plus haut (80 % de technique dans 
les études). 

De même l’adjonction aux programmes 
d’enseignement de quelques heures de le¬ 
çons théoriques médicales par. semaine ou 
de quelques conférences faites par des mé¬ 
decins exerçant la médecine générale, ou 
d’autres spécialités - que la stomatologie : 
c’est se leurrer étrangement que de 
croire que l’on apprend la médecine de 
cette façon et il serait cruel d’insister sur 
quelques-uns des résultats qui sont notoi¬ 
rement connus. 

Si nous demandons la possession du di¬ 
plôme de docteur en médecine pour l’exer 
cice de notre profession, c’est que seul il 
est la consécration des études médicales ; 
c’est aussi que la stomatologie a le seul 
souci des intérêts généraux. 

Les autonomistes, et pour des raisons 
qui n’ont rien de scientifique et où l’inté¬ 
rêt public n’a aucune part, réclament la 
création d’un doctorat en chirurgie den¬ 
taire : ce qui est un non-sens. Il n’y a 
pas, il ne saurait y avoir de doctorat de 
techniques. 

On a supprimé le doctorat en chirurgie 
parce que, pour être chirurgien, il faut 
d’abord être médecin. Sans la connaissan¬ 
ce de toute la médecine, on restera pres¬ 
que toujours un dentiste mécanicien . le 
stomatologiste, et c’est toute la définition 
du mot, veut être un dentiste-médecin et 
vraiment chirurgien. L’idéal serait peut- 
tre pour nous d’être des docteurs eh méde¬ 
cine et, en même temps, comme le voulait 
Claude Martin, des maîtres ès arts tech¬ 
niques ; mais ceci est' une autre histoire. 

Qu’on le veuille ou non, d’ailleurs, le 
nouveau diplôme ne serait jamais qu’un 
diplôme équivoque, et qui, dans notre pays 
de bon sens et de sincérité, n’en impose¬ 
rait qu’à des esprits volontairement pré¬ 
venus. L’unification de notre profession 
jie serait point réalisée, ou bien ce qui 
serait pis encore, le nivellement serait fait 
par le bas. 


LA VISITE DES MÉDECINS TCHÉCO SLOVAQUES A PARIS 


Les médecins tchéco-slovaques venus au 
nombre de 130 ont quitté Paris après une 
semaine bien remplie. Leur emploi du. 
temps préparé par les soins de l’A. D. R. 
M. comportait un agréable mélange de 
visites des monuments parisiens et des 
hôpitaux. 

Les services qui reçurent leur visite fu¬ 
rent ceux de MM. VVidal, Delbet, .Guillain, 
Gosset, Vaquez, Labbé, Hartmann, Gilbert. 
On leur montra aussi le Musée de l’Hôpital 
Saint-Louis, l’Institut Pasteur, le Val-de- 
Gràce. 

Il y eut réception à la Faculté de Méde¬ 
cine où M. le Professeur Roger, doyen de 
Ja Faculté, résuma dans une charmante 
allocution tous les sentiments qui contri¬ 
buent à unir la France et la Tchéco-Slo- 
vaquie. 

Le Docteur Amerling qui dirigeait l’ex¬ 
cursion répondit à M. le doyen quelques 
mots émus et des toasts furent portés en 
l’honneur de la Tchéco-Slovaquie et de la 
France. 

MM. Amerling et Janü (ce dernier est pré¬ 
sident de l’Association Ses médecins tché- 
cq-slovaques) ont bien voulu nous faire 
part de leurs- impressions. 

Ils ont été frappés par leur visite à l’Ins¬ 
titut Pasteur et par l’accueil qui leur a été 
fait par MM. Calmette et Besredka. Chez 
M. Widai ils ont entendu une remarqua¬ 
ble conférence sur « l’esprit médical fran¬ 
çais » et ont été très, touchés d’entendre 1 
l’éloge de leur compatriote le Professeur 
Thomayer. 

D’autres liens d’ailleurs ont été rappelés- 
mu cours de leur passage à Paris. Haros- 
lav Hlava, fondateur de l’Institut d’ana¬ 
tomie pothologique à Prague était mem¬ 
bre de l’Académie de Médecine de Paris. 
M. Hartmann qui est ùn ami personnel 
du président Massaryk a opéré, pendant 
la guerre, le général Stéfani. Le terrain 
était donc bien préparé pour une entente 
cordiale. 

« Le but de notre visite, nous ont dit 
nos confrères tchéco-slovaques, est un but 
de propagande, nous voulons intensifier 
le mouvement d’études vers vous. Antre- 


fois, on venait en France pour faire de la 
neurologie, mais pour le reste, on allait 
en Allemagne. C’était bien malgré • nous, 
mais figurez-vous combien nous étions 
encerclés par l’Allemagne géographique¬ 
ment, pdlitiquement et « mentalement ». 
Et pourtant toutes nos affinités nous por¬ 
tent vers vous, aussi partons-nous avec la 
certitude que le courant augmentera sans 
cesse qui portera nos étudiants vers vos 
facultés et vers votre culture en général. » 
Il faut savoir gré à l’A.-DF R. M. et à' 
son président M. le Professeur Hartmann 
d’avoir organisé si brillamment cette vi¬ 
site. 


L’Age dn Népotisme 

M. Népoty (Rogor-Plerre), préfet du Doudù, 
est nommé directeur de l’assistance et de 
l’hygiène publiques, en remplacement de M. 
Le Beau, nommé directeur du personnel et 
de l’administration générale au ministère de 
l’in téri oui. 

: Alors, parmi tous les médecins qui s’occu¬ 
pent d’hygiène, pas un n’aurait pu remplir 
les fonctions qu’on vient de confiei a un 
, préfet ? 

Rien de changé depuis le temps où un dan¬ 
seur .était envoyé 'là où « il fallait un calcu¬ 
lateur ». Aussi ne peut-on dire que les cho¬ 
ses vont beaucoup mieux qu’autrefole. 


A BORDEAUX 

Nous apprenons la nomination de M. le 
docteur Rogeau-Labeau comme chef de la¬ 
boratoire du Service d’électro-radiologie de 
M. le docteur Debédat, à l’hôpital Saint- 
André. 


Infections aiguës MÉDICALES, CHIRURGICALE 



Lab. CORTIAL, 10, rue Béranger, PA' IS (3 e ) 




Vous n’avez pas encore fait 
la vraie Zomotherapie 
si vous n’avez pas employé la 

ZOMINE 

qui est , du Professeur CHARLES RICHET 
quarante P / S . ma musc ulaire, cru, pur, sec et total, 

° IS plus actif que la viande crue 


e lEZ le tuberculeux qui prend 
de la ZOMINE, la peau et 
les muqueuses se recolorent, l'état 
général s'améliore, l’appétit renaît. 
Puis, la fièvre s’atténue, la toux et 
les ba- 



SANATOR1UJV1 DE LA 

MAL Al A ISO N 

des Docteurs ANTHEAUME et E0UR 

4,place Bergère,RUEIL (S.-et-O.) Tél.27 

TRAITEMENT 

des AFFECTIONS NERVEUSES 
des PSYCHOPATHIES 
et des MALADIES delà NUTRITION 

« aliénés, ni contagieni Pria forfaitaire sans supplément 



Traitement Physiologique delà constipation 

fxfrait total des Glandes Intestinales Extrait Biliaire -Agtr-Agaç- Ferments Lactiqoes 




RECONSTITUANT 

Le Plus Puissant - Le Plus Scientifique 
Le Plus Rationnel 


LABORATOIRE DES PRODUITS SCIENTIA 
10, rut Fromentin, 10. PARIS 

R C. Seine N» 148 OU* 



LA TRICALCINE PURE 

Se vend : en Poudre, Comprimés, 
Cacbets Granulés Tablettes Gbocolat. 

TRICALCINE, METHYLARSINEE, 
ADRENALINÉE, FLUORÉE 

En cachets seulement 


















































































BROMIDIA 

BATTLE & C 

“ L’HYPNQTIQUE par EXCELLENCE ” 


MÉDICAMENT TITRÉ 
ET GARANTI 
Toujours digne de 
CONFIANCE 


Insomnie, Nervosisme, 
Epilepsie, Irritabilité, 
Manie, Toxicomanie, 
Etc. 


Littérature et Echantillons 
grattiils sur demandes 
de MM. les Docteurs 
Messrs. ROBERT & C° 

PHARMACIENS 

5, rué dé la, Paix-PARIS 



Inauguration d’une clinique modèle 


Ë ; Dimanche t 
; Dandy fêtait 

Ma sm nntp.il tpi 




Saint-Ouen, la clinique du 

L„ _ jon , premier anniversaire et 

smonteil recevait ses collaborateurs et ses 
amis dans le jardin ensoleillé où avait été 
dressé un buffet élégant et bien servi. 

La gaîté était grande, les féücitations 
étaient, nombreuses, car dans cette clinique 
on a trouvé le moyen d’en ' rendre accueil¬ 
lante l’entrée et pas triste le séjour. 
r : 600 opérations environ en ont consacré le 
succès. 

•M. Leseyne, le distingué conseiller gène, 
rai de Saint-Ouen, représentant aimable¬ 
ment le marre, a remercié Masmonteil des 
■ services rendus à ses compatriotes, car,, la 
c!iiiiqii£ du Dandy est plus une œuvre 
qu'une affaire et Masmonteil et ses collabo¬ 
rateurs, Boùrguet, Minvielle, Cournaud, 
^Dessus, Foresf, Boudot, etc. méritent plus 
encore des remerciements que des félicita- 

. Nous y . joignons les nôtres en lui souhai¬ 
tant pour l’an prochain, double succès. 

■ Nous avons pu joindre le docteur Mas- 
pfMioiiteil directeur de la.clinique du Landy à 
(t) qui nous avons demandé-quelles • avaient été 
sosies directives en installant ..cet établisse--' 
ment dont le succès vient d’être fêté : 

« .J’ai voulu, nous dit le dbcteur Masmon¬ 
teil, qui est. l’un de nos jeunes chirurgiens 
.ayant dé'plus d’allant, faire une clinique 
modèle pour les malades de la classe 
. moyenne. Vous savez 1 s’il est difficile eù 
î France aux malades qui ne sont pas assez 
? fortunés pour sé payer les cliniques, renom- 
;• tuées et qui le sont trop pour bénéficier du 
i service hospitalier de se faire soigner dans 
• tine maison- de santé d’un prix adéquat à 
Rieurs ressources. C’est pour ce public à ce 
_ point de vue déshérité- que j’ai -créé ’a cli. 

f ' nique du Landy et le succès que nous fêtons 
Eji aujourd’hui en même temps qu’il démontre 
k. T exactitude dé mes vues m’est un grand 
R .en couragement à -mieux faire encore. 

K J’ai groupé autour de moi des collabora- 
: gj-teurs d’une compétence éprouvée et d’une 
(fe grande conscience professionnelle. J’ai mis 
| a leur disposition tous les derniers perfec¬ 
tionnements que la science met au servi- 
% ce -de- la clinique. Il y a à ma clinique du 
%■ Landy des salles de radio, de diathermie, 
g- de rayons ultra.violets et infra-rouges, des 
g: laboratoires complets de m-icrobi-ologle, 
d'anatomie pathologique, de chimie biolo. 
I gique pour les épreuves du métabolisme 
f . basai. De traitement des fractures, dont 
g vous savez que je me suis personnellement 
Ev occupé, est enfin surveillé dans mes servi- 
Bfeces d’une façon plus spéciales. 

K Nous reparlerons de cette installation 
t' modèle dans un prochain numéro 
L'Informateur Médical. 


Un incident au Congrès 

d’Oto-Rhino-Laryngologie 

La reprise des relations scientifiques avec 
l’Allemagne est l’objet d’un vif débat ' 

Le mercredi après-midi, il y eut au 
Congrès, un débat assez animé au sujet de 
ia reprise des relations avec l’Allemagne. 
La bombe fut posée par M. le Mée qui lut 
en séance une lettre à lui adressée par un 
groupe de professeurs allemands deman¬ 
dant à assister au prochain congrès. 

A ceux qui pourraient se demander 
pourquoi M. le Mée a été honoré sponta¬ 
nément de cette mission, il faut expliquer 
qu’il a eu l’occasion, à titre privé, d’en¬ 
voyer en Allemagne un questionnaire in¬ 
ternational. 

Njoublions pas, a fait, remarquer quel¬ 
qu’un, qu’en ce' moment même on discute 
à Locarno des questions qui peuvent nous 
imposer une ligne de conduite et alors nous 
serions bien présomptueux de - décider 
maintenant notre attitude qui ne pourra 
qu’être conforme à celle de l’Etat français 
et des grandes sociétés savantes ensuite. 

En tout cas, un point restait acquis c’est 
qu’au cours de l’année 25-26, aucun mem¬ 
bre de la Société d’O. R. L. ne devait 
accepter de délégation même par un mi¬ 
nistre à 'un congrès où figuraient les 
Allemands, sans l’assentiment de la So¬ 
ciété. 

Une maison allemande qui s’est spécia¬ 
lisée clans l’O. R. L. a la clientèle du Doc¬ 
teur Labarrière, d’Amiens. Celui-ci juge 
que, bien que sinistré de guerre et mutilé, 
il èst en droit d’acheter ses instruments 
où il trouve meilleur compte et il va pour 
céla à Berlin. Le Docteur Labarrière a 
donc écrit au Congrès pour demander que 
l’année prochaine cette maison puisse 
venir exposer au Congrès. Ainsi tout le 
inonde bénéficierait de sa présence. 

’ Ce fut un beau chahut et par 98 voix 
contre 3 le Congrès a décidé que non ! 

Alors, si le bureau -se trouve amené à 
reprendre les relations scientifiques comme 
il a été voté, il ne pourra reprendre les 
relations commerciales ! Les praticiens 
français ont-ils _déjà oublié la volatilisa¬ 
tion des stocks de guerre ? 


uacance d’un poste de médecin ctiel 
d’asile d’aliénés 

jlr Un poste de médecin -chef de service est 
l actuellement vacant à l’asile public d’aliénés 
" de la Roche-Gandon (Mayenne), par suite du 
K décès de M. le docteur Beaurain. 


Les vœux du Congrès d’Hygiène 


Vœu proposé par le bureau du Congrès 

Considérant l’intérêt primordial que pré¬ 
sentent pour la protection de la santé pu¬ 
blique, c’ési-à-dire pour la -vie même du 
navs, l’étude des questions d’hygiène et 
les connaissances qui s’en dégagent ex¬ 
priment le viœu que la presse prête dans la 
plus large mesure son puissant concours 
à leur diffusion, dût-elle pour cela faire la 
part moins large à de' stériles discussions 
politiques et à la mention détaillée des 
crimes. 

Vœu présenté par M. Mirman 

Considérant qu’aucun service public 
n’aurait pu être isérieusement constitué 
avec des directeurs instables quittant 
leur poste longtemps avant d’avoir appris 
l’essentiel de leur métier. 

Dénonce comme un véritable scandale 
l’in-stabilité du Directeur de l’Assistance 
et de l’Hygiène publiques, instabilité qui,~ 
dans les dernières années est devenue une 
règle administrative constante. 

Demande énergiquement au gouverne¬ 
ment et au Parlement de faire cesser ce 
scandale si dangereux pour l’intérêt natio¬ 
nal. Et fait appel à la protestation de tous 
ceux qui, en France, ont la préoccupation 
de la santé publique. 

PETITE NOUVELLE 


L’Académie a été appelée à désigner deux 
Commissions, pour le choix des questions à 
poser au concours du prix Falr-et et du 
prix Louis. 

Le Conseil a proposé pour le prix F-alret : 
MM. de Fleury, P. Marie et Babinski. 

Et pour le prix Louis : MM. Gilbert, Pa- 
tein et Fourneau. 

Ges- propositions ont été adoptées. 


STROPHANTUS 


Qranules d«CatiIlon| 

1 A 0,001 EXTRAIT TITRÉ i 

■ C'est avec ces granules qu’ont été faites les observations discutées é l’Académie en 1889; elles li 
• prouvent que 2 a 4 par jour donnent une diurèse rapide, relèvent vite le cœur affaibli, dissipent ■ 

| ASYST0L1E DYSPNÉE, OPPRESSION, ŒDÈMES, Affections MITRALES, CARDIOPATHIES desENFANTS et VIEILLARDS, eti “ 


Effet immédiat, — innocuité, — ni intolérance ni vasoconsti 


(Granules deCatillon * 


STRQPHANTINE 


Tonique du Cœur par excellence, tolérance indéfinie • 

[« Strophonliu sont inertes, d’autres toxiques; les teintures sont infidèles, exiger la Signature CATILLON 8 
$llx lie l’àeaiimlt de <Uèds:ine pour "$tropJuwtus et Stiop&uuine’’, Médaille i‘§i ÿxft>s. uir. iBOO. • 


A MARSEILLE 


Le salon de la famille médicale 


A la galerie Détaillé,'une assistance nom¬ 
breuse assistait au vernissage de l’exposition 
de peinture organisée par les médecins de 
Marseille. 

Le docteur Castuell a pris l’initiative de 
créer le Salon de la famille médicale mar¬ 
seillaise, son idée a été couronnée de suc¬ 
cès.: 

Au .cours de notre visite, nous avons remar¬ 
qué : un excellent buste de M. Castueil, réa¬ 
lisé par M. Flégier, occupe une des places 
d’honneur, qui lui revient à plus d’un titre. 
Il convient de signaler aussi l’admirable 
composition du regretté docteur Paul Fiolle : 
« La mort du mauvais larron », bronze de 
tout premier ordre. Du _ docteur Ambialet, 
voici de fines statuettes aux lignes harmonieu¬ 
ses, des bas-reliefs et Un vide-poche ex¬ 
trêmement original : « Le Djinn ». L'es bron¬ 
zes du docteur Grenier sont de belle qualité. 

On remarque beaucoup les aquarelles 
(« études de Bretagne et de Provence ») du 
docteur . P. Vallette. Elles attestent du sens 
artistique profond, du talent personnel, de 
la sûre technique de leur auteur, qui a su 
dégager l’âme de ces paysages si différents. 
L’éminent praticien- est un peintre de -grande 
race. 

Dans la même section, les oeuvres de Mme 
Arréat, très bonne coloriste ; du docteur Guit- 
ton (dont les fleurs nous ont fait songer à 
celles de Mme S. Valadon) ; du docteur Pi¬ 
cot ; de M, Durbec fils, méritent d’être (ci¬ 
tées, ainsi que les fort spirituels dessins aqua¬ 
relles du docteur Winckler, devant lesquels 
chacun s’arrête. 

Les peintures à l’huile du docteur Allard — 
entre autres la nature morte « Grenades, 
oursins, anémones », — sont d’une facture 
sofgnée et sincère. Le docteur Maurech a subi 
manifestement des influences diverses : ses 
vues de Rhénanie, traitée? au pointillé’ rap¬ 
pellent la manière d’Aurens, et sin « 14 Juil¬ 
let », certain tableau de .Mathieu Verdilhan. 
Le docteur F. Clément peint avec beaucoup 
de goût. La toile du docteur Roubion : « Fos- 
sur-Mer », se développe dan6 une atmosphère 
de' grande sérénité. Mme Martinaud présente 
une boùne n’ature-morte : pommes aux appé¬ 
tissantes rondeurs. Les marines de M. Guin- 
don sont d’un aimable coloris. M. J.-F. Cladot 
est encore un admirateur de Verdilhan. Mlle 
Magaud expose une ravissante tête d’enfant 
et M. Magaud. trois agréables toiles. 

Citons également le « Coucher du soleil » 
de Mme Barbarroux ; les œuvres des doc¬ 
teurs Contencin, Philip, Laurent, de MM. Ja- 
lifié, Durbec fils, de Mlle Dupau ; le très in¬ 
téressant « portrait de bibeloteur » de M. Duf- 
fay fils et les sanguines de Mlle Dourne. 

De Mlle Etiennette Gilles, on voit une belle 
glace en bois sculpté avec trumeau provençal 
peint, traitée dans le style ancien. 

Mme Castueil montre de très délicates porce¬ 
laines, d’une grande richesse de matière ; 
Mlle Sabatier, d’aimables faïences ; Mlle Ju¬ 
lienne Finaud, de beaux cuirs repoussés et 
du batik. 

Nous félicitons ; chaleureusement tous les 
exposants, nos médecins artistes et princi¬ 
palement l’organisateur, M. le docteur Cas¬ 
tueil. - R. Z. 



Nouvelle préparation 
définie, stable 

en boites de 12 ampoules de 1 eus contenant cbacnne ; 
Nuclélnate de Strychnine défini., i milligr. 
et Cacodylate de Soude.0 gr. 05 

Injections indolores 

INFECTIONS 
■t CONVA L ESCENCES 

Laboratoires du D' LEPRINCE 

62, Rue de la Tour, PARIS (16*) 
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La Clinique Sanatorium du Château de Port-Neuf 

(LA ROCHELLE) 

POUR LES ADULTES ET LES ENFANTS 


Les malades trouvent au Château 
de Port-Neuf le confort le plus 
moderne dans un site agréable. 
L'Etablissement est situé en bor¬ 
dure de la mer et il est entouré 
d’un immense parc très boisé. 

Aucun Etablissement ne peut 
être comparé au Château de Port- 
Neuf par les avantages qu’il pré¬ 
sente. C’est la cure idéale pour 
les débilités, les anémiés, les 
fatigués, les convalescents de tou¬ 
tes maladies. 

Prix extrêmement modérés, in¬ 
férieurs à ceux de la plupart des 
hôtels. 

Pour tous renseignements, 
écrire à M 1 "' le Dr RAYTON 
direct.-propriétaire, Château 
de PORT-NEUF, La Rochelle 
( Charente-Inîérieure), 

























































SERVICE DE SANTE MILITAIRE 


Médalllle des épidémies 

Médaille, de vermeil 


Médaille d’argent 

M. Tamaiet (Emile), médecin-major de 2® 
classe, de l’hôpital militaire de Marseille. 

M. Bernet, médecin auxiliaire de réserve 
à. l’hôpital sanitaire du Béquél. 

M. Schneider (Auguste), médecin-major 
de l r ® classe, médecin chef à l’hôpital n° 3, 
■ à Mayence. 

Médaille d’or 

, La médaille d’honneur des' épidémies en 
or ,a été décernée, à titre posthume, à Mlle 
Elisabeth Dubois, infirmière bénévole à 
Strasbourg, décédée victime de son dévoue¬ 
ment. 

AFFECTATIONS 

Réserve 

Au gouvernement militaire de Paris, les 
médecins aides-majors de 2® classe : MM. 
Dreyfus, Reboul, Calmu6. 

Au 10° corps d’armée, M. le médecin aide- 
major de 2 e classe Fougères. 

Au 12°"corps d’armée. M. le médecin aide- 
. major de 2® classe Bonnetblanc. 

Au 13® corps d’armée, M. le médecin aide- 
nuijor de 2® classé Breyssa 

Au 14® corps d’armée, M. le médecin aide- 
major de 2® classe Thiberioz, du 8 e corps d’ar¬ 
mée. . . 

Au 20® corps d’armée, M. le médecin aiile- 
major de 2® classe Walter. 


Armée active.. 

Les mutations suivantes sont prononcées: 

Médecin-major de l r ® classe 
M. Enjalbert, de l’armée française du 
Rhin, est affecté aux troupes d’occupation 
au Maroc (volontaire). 

Médecins-majors de 2® classe 
M. Cœurdevoy, désigné pour les troupes 
d’occupation du Maroc (n’a pas rejoint), 
est affffecté à l’armée du Levant. 

M. Villard, de l’armée du Levant, est af¬ 
fecté au 27® rég. d’infanterie à Autun. 

’ M. Gruson, des troupes d’occupation du 
Maroc, est affecté en Algérie. 

M. P.ouget (Roger-Henri), de l’armée du 
Levant, est affecté à l’armée française du 
Rhin (service). 


; M. Demimuid, des territoires du Sud al¬ 
gérien, est affecté au 16® rég. de chasseurs 
à cheval à Beaune. 


M. le médecin inspecteur Gaide, directeur 
local' de là santé de l’Annam, à été, nom¬ 
mé directeur du service de santé et inspec¬ 
teur général des services sanitaires de 
l'Indochine à Hanoï (emploi vacant). 


Service de santé de la marine 


M. le médecin de 2® classe de la marine 
Pervès (J.-G.), du port de Toulon, est auto¬ 
risé à prendre part au concours pour l’em¬ 
ploi de prosecteur d’anatomie à l’école an¬ 
nexe de médecine navale de Toulon, qui 
doit avoir lieu dans ce port le 12 octobre 
1925. 

M. le médecin principal Kagi, du port de 
Toulon, à été-admis à faire valoir ses droits 
à la retraite à titre d’ancienneté de servi¬ 
ces et sur sa demande pour compter du 
1er février 1926, date à laquelle il sera rayé 
des cointrôles de l’activité. 


Médailles d’honneur de l’assistance publique 


Il est, attribué, pour , services exception¬ 
nels rendus à l’assistance publique, les ré¬ 
compenses ci-après : 


Médaille d’argent 


(Allier). 

' M. Robbe, directeur de l’asile d’aliénés de 
Bassens (Gironde). 

Médaille; de bronze 

M. le docteur Gibault, .. médecin de la 
consultation de nourrissons de Montluçon 
(Allier). 

M. Dexaut, chirurgien dentiste des clini¬ 
ques scolaires ' de, Montluçon • (Allier). 

M. Verger, chirurgien, dentiste des ' clini- 
seolaires de Montluçon (Allier). 


» Le plus Puissant Reconstituant général^ 


HIST0GEN0L 
Naline 


(Médication Araenlo Phosphoréo 
à base de Nuclarrhine). 

Indications de la Médication 
Arsenicale et Phosphorée organique 

TUBERCULOSE, BRONCHITES 

LYMPHATISME, SCROFULE _________ 

I ANÉMIE, NEURASTHÉNIE, ASTHME, DIABÈTE, AFFECTIONS CUTANÉES 
FAIBLESSE GÉNÉRALE, CONVALESCENCES DIFFICILES, eto. 

FORMES : Elixir, Emulsion, Granulé. Comprimé». Ampoule». 

L. Littérature et Echantillons : Etablissements MOUNETRAT, 

M la, Bna do Chemin-Vert, à VILLENEnVE-H-SAHE NNE, pli St-DENIS i 


ANÉES 

iMuyjÊBr 


Concours pour remploi d’inspecteur départemental d’hygiène 

Un concours sur titres, pour l’emploi d’ins¬ 
pecteur départemental des services d’hygiène 
dé Seine-et-Marne aura lieu à Paris, dans la 
première quinzaine de décembre. 

Les candidats devront être Français, âgés 
de vingt-huit ans au moins et de cinquante 
ans au plus et pourvus du diplôme' de. doc¬ 
teur en médecine. Ils devront en outre avoir 
satisfait à la loi militaire. 

Les demandes tendant à prendre part à ce 
concours, établies sur papier timbré, devront 
être adressées au ministre du travail, de 
l’hygiène, de l’assistance et de la prévoyance 
sociales (direction de l'assistance et de l’hy¬ 
giène, 6® bureau, 7, rue Cambacérès); avant 
le 20 novembre 1925. 

Elles seront accompagnées : 

1° De l’acte de naissance du candidat ; 

■ 2° D’une copie certifiée conforme du di¬ 
plôme de docteur en médecine ; 

. 3° D’un exposé des titres du candidat, com¬ 
prenant ses états de services et le résumé de 
ses travaux ; 

4® D’un exemplaire de chacune de ses prin¬ 
cipales publications ; 

5° De rengagement, pour le cas où il serait 
nommé, de renoncer à faire de la clientèle, 
de se consacrer exclusivement à -ses direc¬ 
tions, de ne prétendre, en conséquence, à au¬ 
cune fonction ou mandat public. 

Le registre portant inscription des candida¬ 
tures sera clos le 20 novembre 1925, 

Le traitement annuel attaché, à.bette fonc¬ 
tion est fixé à 20.000 francs auxquels viennent 
s’ajouter les frais de déplacements- dans la 
limite d’un maximum dë 6.000 francs. 



LE PLUS N 
PUISSANT 

>JK DÉCONGESTIF^ 

employé en gynécologie^ 

IM i Ii il i fcV>1l 

R. C. Seine N° 25.197. 


Création d'un conseil de discipline applicanie 
auH directeurs administrants 
des asiles publics départementaux d’aliénés 


Les mesures disciplinaires applicables 
aux directeurs administratifs des asiles pu¬ 
blics d’aliénés, tant du département de la 
Seine que des autres départements, sont : 

1° L’avertissement ; : 

2°"iLë blâme avec inscription au dossier ; 

3° .La rétrogradation de classe ; 

4® La'mise en disponibilité d’office ; 

5° La radiation des cadres ; 

6° La révocation. 

Ces mesures sont appliquées par le mi¬ 
nistre, sur la proposition du directeur de 
l’assistance et de l'hygiène publiques, et, 
sauf pour l’avertissement et le blâme, après 
avis motivé du conseil de-discipline prévu 
par l’article 3 du présent' décret. 

Dans tous les cas, l’intéressé devra être 
préalablement invité à prendre connaissan¬ 
ce de son dossier, conforméùient aux pres¬ 
criptions de l’article 65 de la loi du 22 avril 
1905, et à fournir ses justifications écrites. 
Si la sanction proposée entraîne la compa¬ 
rution devant le conseil de discipline, le di 1 . 
recteur incriminé pourra toujours se pré- 
sçQter lui-même' ét se faire assister d’un 
défenseur ‘ dont la désignation, à' moins 
qu’il ne s’agisse d’un avocat, est soumise à 
l’agrément du président. 

Le conseil de discipline est composé de là 
façon suivante : • - ; 

1° Le directeur de l'assistance et de l’hy¬ 
giène publiques, président ; 

2° Un inspecteur général - ou inspecteur 

G énéral adjoint dés services administratifs, 
ésigné par le ministre ; 

3° ' Le préfet du département auquel ap. 
partient lé fonctionnaire incriminé, pu son 
représentant ; ... 

. 4° Le .chef du : bureau chargé du service 
des • aliénés ; 

5° Le plus ancien des directeurs adminis¬ 
tratifs en .service dans le département de la 
Seine ; 

6° Le plus ancien des directeurs adminis- 
tratifs des. asiles de province. 

- Un rédacteur de la direction .• de l’assis¬ 
tance et de l’hygiène publiques remplit les 
fonctions de secrétaire. , 

En cas de partage, la voix du président 
est prépondérante. 


Par le caractère de ses informations, par 
l’actualité de ses illustrations, l’iNFORMA- 
TEUR MEDICAL est devenu le périodique le 
plus lu du public médical. Abonnez-vous. 


ANTISEPTIQUE — 

— DÉSINFECTANT 



LUS0F0RME 

V^TaLADIESo. FOIE^l 

MALARIA - FIÈVRES des PAYS CHAUDS - ICTÈRE -* 

HWf Granules à 1 milligramme S 

L BOLDINE HOUDÉ J > 

Hépatites chroniques. — Coliques hépatiques. 

Congestion et Hypertrophie du Foie. à. 

Dose par 

^^^^^^Laboratolres HOUDÉ, 9, Rue Dieu, PARIS ° 

FORMOL SAPONJNÊ 

GYNECOLOGIE - OBSTETRIQUE 
CHIRURGIE d'accidents 

LABORATOIRES CARTERET 

15, rue d’Argenteuil, — PARIS (!•*) 


R. C. Seine n® 185.284. 

raonuirs srfcMUH « uumnoiiES a. umERE 

PARIS - 3, rue Paul-Dubols 

M. SES T IER, Pharmacien, 9, cours de la Liberté, LYON 

ODVDTADPni 1 llllirnr Nouveau composé argentiqne pour l’antisepsie intestinale 

Unir AnhUL LUm tnt ADULTES:i à6pilules parjour; 

VIIII IIIIIUUI. kUHiikiii. ENFANTS : i à 4 cuilierées à café de sirop par jour. 

iVITAMINAi 

! Aliment biologiquement complet ; 

; Reconstituant puissant j 

1 A BASE DE 

! Vitamines Végétales et Animales ! 

J REDONNE des FORCES j 
i Anémiés, Fatigués, Surmenés i 

] Régularise les fonctions j 

; intestinales rénales ; 

| Dépôt : 8, Rue Vivienne — PARIS | 

et. dans toutes les pharmacies. 

R. C. Paris N° 102.060. 

PRVnRtMiMP 1 IIMIfRf Antipyrétique , Analgésique. Pas de contre- 
UniUULllIliL LUmlL.nL indications. 1 à 2 grammes par jour. 

B0R0S0DINE LUMIÈRE 

UUIIUUUUII1L LUIYIILIIL ENFANTS: sirop titré à \ gr. par cuill. à calé. - \ à 6 gr, par jour. 

PERSODINE LUMIÈRE Dans ^ ous les cas d ’ anoreææ et ^map- 

Al 1 (mm 1 IIMIFRF Aussi active que-la cocaïne, .sept fois moins 
nLLUÜnliiL LUlvIlLnL toxique, mêmes emplois que la cocaïfie. 

Tl 11 1 T pDAC 1 IIMICDC Pour le traitement des plaies cutanées. Évite l’adhè- 
iULLL unno LUilIILnL rence des pansements. Active les cicatrisations. 

DU^AMTIIir 1 IIMIÈDC Vaccinothérapie antigonococcique des divers 

n 11 Lrtll 1 1 11 L LUIfllL.nL états blennorragiques. 


Entérovaccin LUMIÈRE ÏÏÏS alion 

De journal est indépendant. 

Il n’appartient à aucun clan. 

Il n’est l’organe d’aucune firme. 

Ces qualités sont tellement rares S 
qu’elles doivent vous suffire pour ! 
estimer l’INFORMATEUR MEDICAL. * 

UCIinDI ROC 1 llllirDET Médication énergique de toutes les déchéances orga- 
liLlTlUrLnuL LUMItnt n ^ ( l ues ’ q ue Ue qu’en soit l’origine ( ampoules, cachets, 
granulés, dragées). 

^IWCoin. Lyon n- A 13334. 




Le Gérant : D r CRINON. Imp. Guiu-emoi et pi Lamoiot, 18, rue Turgot, Limo 
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ABONNEMENT : 

France, un an. 20 fr. 

Etranger, un an. 30 — 

Compte Chèques postaux : PARIS 433-28 

QUATRIÈME ANNÉE | :3ST° ÎOI — S NOVEMBRE 1935 

Direction : 111 , boulevard Magenta — PARIS (X e ) 

TÉLÉPH. TRÜDA1NE 62-95 

S’adresser pour la Publicité 

Aux Bureaux de “ l’INFORMATEUR MÉDICAL” 

111, Èoul. Magenta, PARIS 

Et à l’AGENCE FRANÇAISE de PUBLICITÉ 
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Pendant leur séjour à Paris, les Médecins Tchéco-Slovaques ont visité à la Piété le [service de M. le Professeur Vaquez. Cette photo a été prise 
par l’Informateur Médical au cours de cette visite. Au centre, en blouse blanche, MM. le Professeur Vaquez, à gauche, et le Docteur Bordet, à droite. 






























INOS INTERVIEWS 


J±TJ CONGRÈS D’HXGIÈNE 

LA LUTTE CONTRE LA SYPHILIS EN FRANCE 


Dans un rapport magistral M. le Professeur Pautrier, de Strasbourg, en a retracé l’histoire récente 
et les résultats très satisfaisants 


i_Née de la guerre cette lutte a fait baisser de moitié les cas de syphilis en France 


La lutte contre la syplÿlis, en France, 
se présentera, je crois, plus.tard, à l’hygié- 
; niste qui entreprendra d’en écrire l’histoi¬ 
re dans des conditions vraiment toutes 
particulières qui la distingueront et la 
singulariseront, à l’égard de la lutte anti¬ 
tuberculeuse. 

Jusqu’au début de la guerre, c’est-à-dire 
juste il v a une dizaine d’années, on peut 
dire que la syphilis était restée un sujet 
dl’études purement médicales et scientifi¬ 
ques et que son coté social était presque 
totalement méconnu. 



rhoto Informateur Medical 

M. le prof. PAUTRIER, de Strasbourg 

Le monde des syphiligraphes était en 
pleine effervescence: coup sur coup, depuis 
1905, la découverte du tréponème, l’ultra¬ 
microscope permettant le diagnostic et, 
par suite, le traitement précoce, l’applica¬ 
tion par Wassermann aux humeurs des 
syphilitiques de la méthode générale de dé¬ 
viation du complément de Bordet-Gengou, 
créant ainsi une précieuse méthode de 
diagnostic et de contrôle du traitement, 
enfin la découverte des arsenicaux organi¬ 
ques qui allaient se montrer si actifs pour 
stériliser les accidents contagieux, repré¬ 
sentaient en dix ans plus de progrès que 
l’étude de la syphilis n’en avait faits du¬ 
rant les siècles précédents. 

L’administration, par contre, affectait 
à l'égard de la syphilis la plus sereine in¬ 
différence. Manifestement, cette. maladie 
ne semblait l’intéresser en rien. Alors 
qu’elle accordait encouragements et subsi¬ 
des à la lutte antituberculeuse, il ne lui 
apparaissait pas . que l’on put organiser 
la lutte contre la syphilis, maladie qui 
semblait inévitable, invincible,' et dont, en 
.tout cas, il était de bon ton de ne .pas 
parler. 

Faisons aussi notre acte de contrition 
nous autres, syphiligraphes, et reconnais¬ 
sons que la Société française de dermato¬ 
logie et de syphiligraphie, et la Société de 
prophylaxie sanitaire et morale perdirent 
une belle occasion en ne pas indiquant 
.l’urgence 4e la lutté sociale à entrepren¬ 
dre, en n’en dressant pas le plan, en n’en 
revendiquant pas l’initiative. 

C’est à l’occasion de la guerre qu’on comprit 

la nécessité de la lutte contre la syphilis 

La guerre survint alors et là. encore elle 
nous surprit en état d’inorganisation ; ce 
qui devait arriver arriva. Dès les premiers 


mois, nous commencions tous à être alar¬ 
més par le nombre croissant de syphilis 
que nous voyions autour de nous. Dès le 
début de 1916, on pouvait croire que nous 
allions être submergés ; les contaminations 
se multipliaient, favorisées par tant de 
causes qu’on a si souvent énumérées, qu’il 
est inutile d’y revenir. Nous ne pouvions 
continuer à laisser infecter ainsi le meil¬ 
leur de notre jeunesse, décimée d’autre 
part par la plus meurtrière des guerres. 

C’est à ce moment-là que « tout était à 
faire », pour reprendre à 1’ a imparfait » 
un mot vraiment un peu cruel à lire au 
u présent » dans un récent discours de M. 
le Ministre du travail et de l’hygiène et 
s'appliquant à la situation actuelle après 
dix années d’efforts et au moment où 472 
consultations ou laboratoires créés par son 
administration sont en fonctionnement. 

A ce moment-là, tout était à faire. Il 
fallait créer de- toutes pièces des centres 
militaires -de traitement pour vénériens, 
dans la zone des armées et sur le territoi¬ 
re. Il fallait mettre à la disposition de la 
population civile, -des énormes aggloméra¬ 
tions d’ouvrier et d’ouvrières qui .s’étaient 
instituées çà et là, des consultations d’heu¬ 
res et d’accès faciles. 

Il restait, la paix recouvrée) à établir la 
lutte antivénérienne sur des bases plus 
solides, à 1 amplifier, à lui donner un 
nouvel essor, tout en lui conservant les 
directives générales, qui s’étaient mon¬ 
trées effectives. La rentrée dans leurs 
foyers des hommes démobilisés allait créer 
de nouvelles contaminations, augmenter le 
nombre des syphilis’ rurales, presque in¬ 
connues avant la guerre et nées de celle- 
ci. Nous verrons tout à l’heure que, pour 
la plupart des pays d’Europe, la phase la 
plus critique se place entre 1919 et 1920. 

Mais l’élan est désormais donné. Tous 
les syphiligraphes ont été amenés, pen¬ 
dant la guerre, à compléter leur activité 
scientifique par un effort social dont la - 
nécessité leur est apparue impérieuse. Les 
pouvoirs publics ont enfin compris l’ur¬ 
gence de la tâche à entreprendre. 

Une direction des services de prophy¬ 
laxie antivénérienne est enfin créée au mi¬ 
nistère de l’Hygiène et est confiée à M, 
Faivre. Son organisation est bien rudi¬ 
mentaire et son personnel est ün moment 
réduit à son seul chef de service, qui cu¬ 
mule tous les emplois, y compris celui 
d’expéditionnaire. Le nombre des services 
annexés augmente pourtant et passe de 
90 en 1918, à 120 en 1919, à 145 en 1920. 

La grosse question, qui est comme tou¬ 
jours la question financière, est résolue 
par une subvention de 800.000 francs votée 
par les Chambres, elle passera à 1 mil¬ 
lion 220.000 en 1920. L’Etat peut ainsi as¬ 
sumer les frais de la médication antivéné¬ 
rienne, qui sont élevés quand il s’agit des 
arsénobenzènes. Traitement, réactions, de 
Bordet-Wassermann sont gratuits pour 
tout consultant. De nouveaux locaux sont 
choisis pour chaque service, de préférence 
dans les hôpitaux ou hospices ou accolés à 
un dispensaire d’hygiène sociale.' Le mi¬ 
nistère de l’Hygiène accorde des subven¬ 
tions pour l’aménagement des nouveaux 
dispensaires, l’achat des instruments. Les 
chefs des services annexes sont choisis par¬ 
mi les dermatologistes et syphiligraphes 
de carrière qui viennent d’être démobilisés 
et parmi les médecins que la guerre a 
amenés à faire un stage suffisant dans 
un centre dermato-vénéréolôgique. 

L’initiative privée est venue, à son tour, 
seconder l’effort de l’Etat. Dès 1916, M. le 
docteur Vemes fondait- l’Institut de pro¬ 
phylaxie et organisait plusieurs consulta¬ 
tions antivénériennès à Paris, puis en ban¬ 
lieue et en province. 

La Ligue nationale française contre le 
péril vénérien se créait et s’efforçait de 
grouper les bonnes volontés, d’intensifier 
la propagande et d’aider à l’éducation du 
public par la publication d’ouvrages et de 
tracts de vulgarisation et en organisant 
des Congrès. 

En attendant le rattachement adminis¬ 
tratif complet à la France, une ligue anti¬ 
vénérienne s'est-constituée en Alsacfe. et en 
Lorraine et son budget autonome permet 
l’installation de services-annexes dans .les 
provinces recouvrées. 


L’esprit public commence enfin lui-mê¬ 
me à sé modifier et nous pouvons noter en 
lui un changement important : il est admis 
que la syphilis représente un péril natio- 
ual, qu’on peut en parler, qu’elle n’est 
plus la maladie secrète dont le nom seul 
était infamant. 

Je crois qu’il n’était pas-inutile de rap¬ 
peler ainsi, dans ses grands traits, l’his¬ 
toire du mouvement actuel de prophylaxie 
antivenérienne. Il est important, en tout 
cas, de .souligner qu’il ne date même pas 
de dix ans. 


Conclusions et vœux donnés 

par M. le professeur Pautrier 

I. La lutte contre la syphilis en Fran¬ 
ce ne date même pas de dix ans. Commen¬ 
cée pendant la guerre, avec des moyens 
de fortune, elle n’a pu se développer qu’à 
la paix, soit depuis six ans. Le point cul¬ 
minant de l’accroissement de la syphilis 
a été atteint en 1919-1920. 

Seule une enquête portant sur la totalité 
des services hospitaliers et sur l’ensemble 
des médecins permettrait d’approcher au 
plus près possible le nombre reel de syphi. 
lis. En l’absence d’une semblable documen¬ 
tation, on ne peut prendre comme élément 
d’appréciation que les statistiques de con¬ 
sultations spéciales de l’ensemble de la 
France. Elles indiquent une diminution, ra¬ 
pide de la syphilis en 1920 et 1923, attei¬ 
gnant environ 50 %. Depuis 1923, la courbe 
ne descend plus — situation stationnaire 
— avec même, par places, pour l’année 
dernière, un début de crochet ascendant, 
indiquant une reprise des cas nouveaux. 

II. — Cet arrêt est dû à des causes per¬ 
manentes (éducation insuffisante du pu¬ 
blic, malades venant consulter trop tardi- 
vement, réclames trompeuses des charla¬ 
tans) et à des causes momentanées : un 
apport indéniable de syphilis étrangères 
constatées chez des ouvriers polonais, 
tchéco-slovaques, italiens, espagnols — et 
un traitement insuffisant de la syphilffe 
par les praticiens : substitution de la voie 
intra-musculaire à la voie intra-veineuse 
dans l’administration des novarsénoben- 
zènes, aboutissant à des cures insuffisan¬ 
tes et emploi des sels de bismuth sans dis¬ 
cernement suffisant. . 

III. — IJne enquête particulière et forcé¬ 
ment incomplète menée à l’étranger nous 
montre que l’évolution de la courbe de la 
syphilis paraît avoir suivi, dans toute 
l’Europe, un trajet parallèle à celui qu’elle 
a décrit chez nous : en Belgique, en Suis¬ 
se, en Danemark, en Suède, nous trou¬ 
vons le maximum atteint vers 1919 — suivi 
d’une décroissance rapide à. partir de 1920 
et atteignant 40 à 50 % de diminution. 

IV. — Dans l’ensemble, l’état actuel de 
la. lutte contre la syphilis paraît donc sa¬ 
tisfaisant. Peu de campagnes contre une 
maladie sociale auront été menées aveci 
une pareille énergie, une semblable rapi¬ 
dité et des résultats aussi précoces. L’em¬ 
ploi de médicaments spécifiques de l’infec¬ 
tion que nous ne possédons ni contre la 
tuberculose-ni contre le cancer ni contre 
la blennoragie (qui reste partout station¬ 
naire) est à la base de ce succès. 

En tout cas, le fait que, en six ans, nous 
ayons fait baisser, dans l’ensemble, le taux 
de la syphilis d’environ 50 % nous montre 
que nous sommes dans la bonne voie. Il 
ne faudrait pas en conclure que six ans 
doivent nous suffire pour venir à bout des 
"50 % restants dé syphilis. Nous , sommes 
« en plateau » depuis trois ans, nous 
voyons, même, de petits foyers se rallumer. 
Bien, téméraire celui qui prétendrait assi¬ 
gner une date précise à la disparition de 
’a maladie. Il ne paraît pas, néanmoins, 
invraisemblable d’admettre, dans lés côn-’ 
ditions actuelles, qu’une vingtaine d’an¬ 
nées pourraient y suffire. 

V. — Nous devons redoubler d’efforts et 
partager la tâche qu’il reste à mener. 

VI. — Les pouvoirs publics, qui ont été 
si longs à s’émouvoir, doivent continuer à 
assurer à la lutte antivénërienne tous les 
moyens d’action dont elle a besoin et dans 
la mesure, si c’est nécessaire, à augmenter 
progressivement le budget qui y est affecté. 

Voir suite page 4) 


M. le Docteur De Martel nous fait 
connaître ie but de sa mission 
aux Etats-Unis 

« Le ministère de l’Hygiène, abandon-:; 
nant les vieilles méthodes des relations pu¬ 
rement livresques et théoriques entre mé¬ 
decins français et étrangers, a inauguré, 
nous a déclaré M. de Martel, la veille de 
son embarquement pour l’Amérique, une 
nouvelle politique d’action pratique et im¬ 
médiate. » 

Cette conception est basée sur les résul¬ 
tats obtenus par les Docteurs Le Mée et 
Hélie lors de leur mission officielle aux 
Etats-Unis, il y a quelques mois. 

Mes collègues et amis avec un esprit de 
réalisation tout américain ont eu, en effet, 
ce rare mérite de créer dans chaque ville 
universitaire un comité de la Médical As¬ 
sociation Pasteur, dont la conception re¬ 
vient tout entière à deux médecins fran¬ 
çais, les Docteurs Heitz-Boyer et Pasteur 
Vallery-Radot. 

C’est cette association qui a reçu une 
délégation de sept cents médecins amérl-' 
cains en juin dernier et en juillet une 



seconde délégation moins nombreuse mais 3 
d’importance scientifique plys considéra- ; || 
ble puisqu’elle comprenait la plupart des ,3 
quarante membres de la Société clinique 'J| 
de chirurgie des Etats-Unis. 

J’ai eu le grand plaisir et l'honneur/tl* 
comme plusieurs de mes confrères parisiens -Jél 
de recevoir ces maîtres . Je la chirurgie |a 
américaine et d’opér.er devant eux. En me T 
quittant, ils m’ont exprime avec une bien- g 
veillance peut-être exagérée, l’intérêt 
qu’ils avaient pris à cette séance opéra- 
toire et .le désir qu’ils avaient de me re¬ 
cevoir à leur tour chez eux. 

La mission que vient -de me confier M. 
Durafour, notre ministre de l’Hygiène est j 
donc, comme vous le voyez, tout à fait 
conforme au souhait formulé par mes col- | 
lègues américains et c’est avec le plus vif ; 
intérêt .que j’accomplis ce voyage, con- 1 
vaincu que j’en reviendrai très enrichi r|| 
scientifiquement. 

J'ai un autre titre encore à ce choix si 
flatteur, c’est que je suis chirurgien de , 
l’Hôpital américain de Paris et en relation 
constante avec le corps médical américain. . | 

J’ai, d’autre part, traduit un certain J 
nombre d’ouvrages dé chirurgie arnéri- §3 
caine, afin de faire connaître et de .vulga¬ 
riser les méthodes d’outre-atlantique. Il 

Ma première visite sera pour Rpchester, j 
la capitale de la chirurgie américaine, I 
fondée par William et Charles Mayo dont J 
la clinique est une ville entière. 

De là, j’ai l’intention de me rendre à a 
Chicago, Cleveland, Boston, Washington, 
Baltimore, Philadelphie et. New-York. 

■ Mon voyage a deux buts, l’un scientifi- ils 
que, l’autre pratique. 

Le premier est de rapporter, en France. | 
les méthodes et les techniques nouvelles % 
que j’aurai vu appliquer sur place, et <|9 
d’autre part, de faire connaître nos mé- M 
thodes et nos procédés français. 

Le second, de ces buts, et c’est, je ’M 
l’avoue, vers lui que tendront surtout mes 
efforts est de montrer aux comités améri¬ 
cains de l’Association franco-américaine: il 
que les promesses faites par mes amis 
Le Mée et. Hélie sont maintenant des réa- I 
lités. 





















A MON AVIS 


Dans nos deux derniers numéros, nous 
. avons attiré Votre attention sur la naissan¬ 
ce prochaine d’un nouveau doctorat. Il 
s’agit d’un doctorat ès-art-dentaire. 

La chose fut bien menée par, ceux que 
les Stomatologistes appellent « les pro¬ 
fessionnels », et ceux-ci sont sur le point 
de conquérir un titre qui sera la source de 
beaucoup d’équivoque et qui, surtout, 
n’est en rien mérité. 

Ce n’est pas que je grandisse, outre me¬ 
sure, la valeur d’un titre assez vilipendiê 
d’ordinaire par un public ignorant, mais, 
tout de même, lorsqu on considère les an- 
; nées d’études, le nombre d’examens qui 
sont indispensables pour l’obtention du 
diplôme de docteur en médecine, on ne 
s peut que s’étonner de l’empressement 
mis par les pouvoirs publics à écouter 
complaisamment ceux qui, ne pouvant 
rien offrir de semblable comme efforts, 
revendiquent pourtant le même titre que 
celui dont nous nous honorons. 

Vous aurez donc face à face, dans ta 
même ville, un médecin, ancien , interne 
des hôpitaux, qui aura travaillé pendant 
tdix ans la médecine générale et sa spé¬ 
cialité et qui sera mis sur le même pied, 
par le public, qu’un dentiste n’ayant de 
la médecine que des connaissances d’éco¬ 
le primaire supérieure, et qui croira avoir 
remplacé l’indigence de sa culture génê- 
rald'par une habileté manuelle. Nous es- 
péronà que les groupements médicaux, 
nombreux et organisés comme ils le sont, 
sauront se défendre assez tôt pour ne pas 
se laisser dépouiller aussi aisément. 

Cette bévue des Pouvoirs publics est un 
signe des temps assez singuliers que nous 
vivons. Sans être un observateur profond, 
on remarque chaque jour les avantages 
que trouvent, dans notre Société, les ma¬ 
nuels sur les intellectuels. La Valeur créa¬ 
trice de l’idée est considérée comme un 
luxe et ne.méritant aucune rémunération. 
Par contre, le travail manuel, faible ima- 
i ge de la machine, se paie à des prix 
exorbitants. 

Et les dentistes, qui mettent dans le 
plateau de la balance leur habileté opé¬ 
ratoire, prétendent ainsi la comparer au 
savoir professionnel approfondi d’un mé¬ 
decin stomatologiste. A leurs yeux, ceci 
équivaut à cela. Ils sont dans l’ordre ac¬ 
tuel des choses. Je vous le dis, c’est un 
signe des temps. Au surplus . l’ignorance 
est un fait dont on ne rougit plus, parce 
qu’on méconnaît au Savoir la valeur qu’il 
avait jusqu’à présent conservée. La géné¬ 
ration qui nous pousse n’a que mépris 
pour la culture intellectuelle. Si l’on avait 
remplacé, au baccalauréat, la Version .lati- 
æ ne par une composition sportive, soyez 
certains que les épreuves eussent été 
satisfaisantes. Et les jeunes chahuteurs 
qui ont crié, ces jours derniers, dans les 
couloirs de la Sorbonne, leur mécontente- 
ment d’être recalés au bachot trouve¬ 
raient- certainement tout naturel qu’on 
donne le titre de docteur à Un soigneur de 
dents. 

Ce mépris que témoigne la jeunesse 
d’aujourd’hui pour la Science est un 
grand danger pour notre pays. Le niveau 
intellectuel des jeunes Français est plus 
bas que jamais, et s’il en est ainsi c’est 
que, par suite de la nécessité de l’adap¬ 
tation au milieu, ils ne voient pas le béné¬ 
fice dont la culture intellectuelle serait 
pour eux dans la lutte pour la vie. 

Pourquoi, diable ! Voulez-Vous que nos 
jeunes gens aspirent à se meubler l’esprit 
;■ de connaissances multiples quand ils 
voient un boxeur ou un histrion de ciné¬ 
ma gagner des millions, quand ils voient 
également le bénéfice facile réalisé par 
des commerçants illettrés ? 

C’est avec cette orientation nouvelle 
que notre pays sera dépourvu à bref délai 
de la pléiade d’intellectuels qui présidait 
à sa destinée et faisait sa gloire dans le 
monde. Les temps sont proches où nous 
serons dominés par la tourbe immorale et 
inconsciente que seuls guideront les ap¬ 
pétits, — et parmi laquelle il y aura sans 
doute des docteurs pédicures. — J. CRI- 
NON. 


NOUVELLES BRÈVES 


ON NOUS INFORME QUE 
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LE MONDE MÉDICAL j 


L’institut Carolin, de Stockholm, a décidé 
de lie «as décerner oette année le prix Nobel 
pour la médecine. ; 

Est nommé au grade de médecin inspec¬ 
teur, le médecin de première classe Savornin, 
qui est maintenu dans ses fonctions de direc¬ 
teur du service de santé au ministère de la 
guerre. 

M. le docteùr Huter, président de la Société 
de médecine du Bas-Rhin', a été nommé che¬ 
valier de la Légion d’honneur. 

M. Vernes, directeur de l’Institut prophy. 
lactique, a été nommé officier de la Légion 
d’honneur. 


Là chaire de- maladies. des enfants de la 
Faculté. de médecine de l’ilniversité de 
Nancy est transformée -en chaire de théra- 


peutiqu-f 
M. Pt 


[u-e. 


.... Perrin (Maurice), agrégé près la Fa- 
culté-de médecine de- runivers-ité de Nancy, 
■est, nommé, à -compter du 1 er novembre 
1925, professeur de thérapeutique à ladite 
Faculté. 


Naissa r. c c s 

Le Docteur et Mme Etienne Bernard, 
47, rue de Gourcelles, -ont le plaisir d’an- 
,noncer la naissance de leur fille Denise. 

Le Docteur et Mme Levant sont heureux 
d’annoncer la naissance de leur fils Char¬ 
les. 


M. Roger, professeur de- pathologie expé¬ 
rimentale à la Faculté de médecine de 
Paris-, est nommé, sur sa demande, à comp¬ 
ter du 1 er novembre 1925, professeur de phy¬ 
siologie à la même Faculté, en remplace¬ 
ment de M. Richet, admis à la retraite. 


Madame et le Docteur Mire, médecin 
des asiles, sont heureux de vous annoncer 
la naissance de leur fille Christiane, Agen, 
21 septembre 1925. 

Le Docteur José Cherfils et Mme, née 
Dézerville, sont heureux de faire part de 
la naissance de leur fils, Bernard, Boulo¬ 
gne-sur-Mer, 17 octobre. 


Le docteur Pawlow, l’un des plus grands 
physiologistes du monde, a annoncé 1-a de- 
couverte d’un sérum -contre l'épilepsie. 

Un poste de médecin chef de service est ac¬ 
tuellement vacant à l’asile public d’aliénés 
de la Roche-Gandon (Mayenne), par suite du 
décès de M. Beaurain. 


“ INAVA ” fabrique des Vaccins concentrés 
contre : 

la Pyorrhée Alvéolaire ; 
les Infections Staphylococciques ; 
l’Ozène ; 
les Métrites ; 

les Bronchites Chroniques et l’Asthme ; 
du Vaccin antipyogène, etc. 

■Ces vaccins -s’injectent à la dose d’une à six 
gouttes, localement, (Applications de 1’ « Im¬ 
munité locale » de Besredka). 


La séance du -Il novembre à la Société d-e 
Chirurgie n’aura pas iieir. 


La chaire de clinique médicale infantile 
de la faculté mixte de médecine et de phar¬ 
macie de l’Université de- -Lyon est transfor¬ 
mée en chaire de clinique médicale- infan¬ 
tile et hygiène du premier âge. 

M. Moüriquand, professeur de clinique 
médicale infantile à la Faculté mixte de 
médecin© . et de- pharmacie -de l’Université 
de Lyon, est nommé, à compter du l Br no¬ 
vembre- 1925, professeur de clinique médi¬ 
cale infantile- et hygiène du premier âge'à 
ladite- Faculté. 


Le banquet confraternel du concours mé¬ 
dical aura lieu le 15 novembre à 19 heures 
au restaurant Marguerÿ. 


iM. Bezançon, professeur de bactériolo¬ 
gie à la Faculté de médecine de l’Université 
de Paris, est nommé, sur sa demande, à 
la Faculté, -en remplacement de M. Chauf¬ 
fard, admis à la retraite. 

Le titte d-e professeur sans ■ chaire est 
conféré, à partir du l or novembre 1925, à 
MM. Mathieu (Pierre), Parisot (J-acqu-es) et 
Thiry (Georges), agrégés près la Faculté, d-e. 
médecine de l’Université de Nan-cy. 


MIM-. Lœwy (Edmond-André), et le doc¬ 
teur Dreyfus (Lucien), auditeurs au con¬ 
seil supérieur d’hygiène publique de Fran¬ 
ce. ont été nommés membres dudit conseil, 
en remplacement de 1 MM. M-asson et le doc¬ 
teur Richaud, décé-dés. 

Un de nos amis, docteur en pharmacie, 
disposant de quelques heures par jour, con¬ 
naissant parfaitement toutes questions de 
laboratoire, fabrication, publicités -et spé¬ 
cialités pharmaceutiques et parapharma¬ 
ceutiques, nous fait savoir qu’il conseille¬ 
rait ou S’occuperait volontiers d’une affaire 
sérieuse. Ecrire aux bureaux du journal. 


Par arrêté du ministre- du travail, de 
l’hygiène, de l’assistance et de 1-a prévoyan¬ 
ce. sociales, -ont été- nom-més : 

Chef du cabinet : M. Lucien Bec, ancien 
élèv-e de l’école- normale supérieure ; chef 
adjoint du cabinet : IM. le docteur Léon Ma¬ 
nille, licencié -en drol-t. 


L’Assemblée générale de l’A. D. R. M. aura 
lieu le mardi 17 novembre, à 17 h., â la Fa¬ 
culté de Médecine (salle du Conseil). Elle se¬ 
ra présidée par M. Paul Lapie, Recteur de 
l’Académie de Paris. 


Fiançailles 

On annonce les fiançailles de Mlle Made¬ 
leine Barotte, fille du Docteur Charles 
Barotte, chevalier de la Légion d’hon¬ 
neur, et dé Mme, née Miquel, avec M. 
Henri Beau, ingénieur des arts et manu¬ 
factures, fils de M. Léon Beau, ingénieur 
des arts et manufactures/ et de Mme, née ■ 
Marnot. 

Mariages 

M, Georges Darcourt, interne en méde¬ 
cine des hôpitaux de Marseille, fils de M. 
le Docteur A." Darcourt, chevalier de la 
Légion d’honneur, électro-radiologiste des 
hôpitaux de Marseille, et Mlle Fernande 
Guiçhard. 

Nécrologies 

On annonce la) mort de Mme/Louis Lu¬ 
mière. Les obsèques ont eu lien le 23 oc¬ 
tobre, à Lyon; en l’église Saint-Maurice 
de Montplaisir. De la part de. M. Louis 
Lumière, membre de l’Institut ; de M. et 
Mme Albert Trarieux et leurs enfants ; de 
Mlle Yvonne Lumière et des familles Lu¬ 
mière, \Vinckler, Koehlev, Gélibert. 

Nous apprenons la mort du Docteur 
Tristan de La Tour Sâint-Ygest, titulaire 
dé la médaille dè la Reconnaissance fran¬ 
çaise. 

De Mme Kohn-Abrest, mère de M. Kohn- 
Abrest, directeur du laboratoire de toxi¬ 
cologie à la Préfecture de police.’ 

Le Docteur Tërspn, ancien professeur: 
d’ophtalmologie à la Faculté de Médecine 
de Toulouse, doyen d'es ophtalmologistes 
français, vient de 'succomber à l’âge de 
87 ans. 

Le Docteur S. - Kritchew.sky et sa famille 
remercient leurs amis de leurs témoigna¬ 
ges de sympathiç à l’occasion du décès du 
Docteur B. Kritchewsky, leur frère, beau- 
frère et oncle. 


Ephémérides Médicales 


26 octobre 1885. — Pasteur fait à l'Acadé¬ 
mie des Sciences une communication sen¬ 
sationnelle sur la prophylaxie d© la rage. 

27 octobre 1553. — Le Médecin Michel 
Servet est brûlé vif à Genève comme héré¬ 
tique. 

28 octobre 1754. — Naissance à Monta- 
gney du chirurgien militaire Percy, qui 
fut le créateur des ambulances mobiles. 

, 29 octobre 1799. — Exécution à Naples 
dû Médecin Dominico Cirillo, qui avait dé¬ 
claré publiquement se rattacher aux idées 
républicaines françaises. 

3 octobre 1887. — Inauguration à Tours 
du monument élevé à la mémoire des trois 
grands médecins tourangeaux : Breton¬ 
neau, Velpeau et Trousseau. 


NOMINATIONS DANS LA LÉGION D’HONHEUR 


Au; grade de chevalier 

M. Fau (Félix-Rémy-Denis), docteur en mé¬ 
decine à Vichy ; 36 ans de services militaires 
et de pratique professionnelle. 

M. Bèrtolus (Charles-Claude-Antoine), mé¬ 
decin de l’hôpital de Boën-sur-Lignon (Loire), 
de l’assistance médicale gratuite et des en¬ 
fants assistés. Membre de la commission sa¬ 
nitaire de Montbrison. Par sa capacité pro¬ 
fessionnelle autant que par le dévouement et 
le désintéressement dont il a fait preuve au 
cours de sa longue carrière, a su acquérir la 
confiance et la reconnaissance des popula¬ 
tions de sa région ; 50 ans de pratique pro¬ 
fessionnelle et de services militaires. 

M. Nicolas (Joseph-M-ellon-Caslmlr-Etien'ne), 
médecin à Saint-Affrique (Aveyron) ; 33 ans 
de services militaires et de pratique profes¬ 
sionnelle. Croix de guerre. 

M. Ricateau (André-Charles-Auguste), méde¬ 
cin à Crest (Drôme) ; 48 ans de pratique pro¬ 
fessionnelle. 

M.- Poirot-Delpech (Auguste-Henri-Ferdi¬ 
nand-Jean), chef de laboratoire à l’école des 
hautes études. Médecin expert à la commis¬ 
sion consultative médicale. Prodigue des 
soins aux mutilés de la guerre et les guide 
dans toutes les circonstances avec le dévoue¬ 
ment le plus éclairé. 


Deux grands Chirurgiens Américains 

Les Frères MAYO 



Les frères Mayo sont des chirurgiens des Etats-Unis qui possèdent une 
renommée mondiale. C’est à l’un deux que M. le Docteur De Martel est 
allé porter au nom du gouvernement français la croix de la Légion 
d’Honneur. Les frères Mayo sont ici représentés à droite et à gauche de 
la photo et au premier plan 






































La Lutte contre la Syphilis en France 

(Suite de la page 2) 


VII. — Il est indispensable que la direc¬ 
tion de la prophylaxie antivénérienne au 
ministère de l’Hygiène s.e voit assurer les' 
conditions matérielles qui lui permettront 
d’être à la Hauteur de sa tâche et les con¬ 
ditions de -stabilité nécessaire à/la conti¬ 
nuité de son effort, c’est-à-dire qu’elle’ ait 
une autonomie suffisante dans le cadre de 
la direction de l’Hygiène. Celle-ci, dans les 
dix dernières années, a changé six fois de 
directeur. Elle n’est plus devenue, . pour 
lès' préfets qui en sont titulaires, qu’un 
posté de passage, quîls quittent au mo¬ 
ment où ils allaient commencer à en con¬ 
naître les services, ‘une antichambre qui 
leur permet de briguer un avancement de 
classe. Un grand industriel ou un grand 
commerçant ne changerait pas six fois en 
dix ans les directeurs d’une de leurs prin¬ 
cipales usines ou d’une de leurs principa¬ 
les succursales sans risquer la faillite. 

VIII. -- Le ministère du Travail et de 
l’Hygiène doit prendre les mesures de 
contrôle qui s’imposent vis-à-vis des tra¬ 
vailleurs étrangers. Il ne s’agit nullement 
de mesures draconiennes ou vexatoires, 
mais nous sommes parfaitement en droit 
de demander aux étrangers qui viennent 
jouir d'e notre hospitalité de se soumettre 
à un examen sanitaire, passé au service 
antivénérien le plus proche. Cet exçmen 
ne pourrait-il être pendu obligatoire avant 
la délivrance de la carte d’étrangers au 
moment de la déclaration au commissariat 
de police ? Il pourrait être renouvelé deux 
fois par an. 

La syrrhilis paraît en progression dans 
certains ports de mer, comme Marseille et 
Le Havre. La situation doit être étudiée, 
tant au point de vue du, personnel navi¬ 
guant que des émigrants arrivant par 
mer. 

IX. .— A côté des voeux précédents, qui 
ont trait au rôle à jouer par l’Etat, il en 
est d’autres dont la réalisation incombé à 
l’initiative privée, à la Ligue nationale 
française contre le péril vénérien, aux 
syphiligraphes, aux médecins qui dirigent 
lés services annexes. 

Nous plaçons au premier rang l’éduca¬ 
tion'du public, encore si insuffisante, ' le 
préjugé de maladie honteuse est loin en¬ 
core d’être déraciné, l’ignorance de cer¬ 
taine partie de la population reste encore 
grande. Reprise d’une campagne de confé¬ 
rences, en particulier dans les usines, ate¬ 
liers, grands magasins, de tracts de pro¬ 
pagande. voilà une des , premières tâches 
à accomplir. 

X. — En attendant que le public, enfin 
instruit, vienne consulter de plus en plus 
librement, il faut poursuivre le dépistage 
de;la .syphilis;avec énergie et saisir cha¬ 
que occasion qui peut nous y aider • dans 
cet ordre d’idées, la généralisation des 
services de consultation avec examen du 
sang systématique et de traitement dans 
les prisons, -et aussi la généralisation des 
consultations prénatales dans les materni¬ 
tés, doivent être réalisées le plus rapide- 

- ment .possible. 

Toujours en vue du dépistage, l’infirmiè¬ 
re visiteuse peut nous rendre le plus grand 
service, ét. il faut généraliser son utilisa¬ 
tion én matière de prophylaxie antivéné¬ 
rienne. Son rôle-est particulièrement indi¬ 
qué à la consultation prénatale, dont elle 
représente la. cheville ouvrière. La syphi¬ 
lis' héréditaire, dont nous pouvons crain¬ 
dre un accroissement momentané, suite de 

; l'endémie, syphilitique d'e la guerre, sera 
surtout dépistée par les pédiatres et les 
infirmières visiteuses. 

Etant donné la mentalité'un peu ombra¬ 
geuse de l’ouvrier français, nous avions 
hésité jusqu’ici à avoir recours à l’infir¬ 
mière pour rappeler à l’ordre nos mala¬ 
des par trop irréguliers au traitement. 
Mais elle peut déjà nous aider pour les 
femmes et même .avec du tact, de la pru¬ 
dence, pour les hommes. Il faut essayer 
de faire appel de plus en plus largement à 
ses services. 

XI. — Un vœu nous touche tout particu¬ 
lièrement, qui a trait à l’enseignement, mé¬ 
dical : je veux dire renseignement de la 
syphilis rendu obligatoire ; le stage dans 
un service de syphiligraphie est déjà réa¬ 
lisé, mais, nous l’avons Vu, il n’est 'sanc¬ 
tionné par aucun examen. En nous ap¬ 
puyant sur lé vœu que nous demandons 
d’exprimer, nous nous engageons à pour¬ 
suivre énergiquement la réalisation de 
cette réforme. 

XII. — A côté des mesures de prophy¬ 
laxie médicale, la prophylaxie morale ne 
doit pas être négligée, et tous les efforts 
faits dans ce sens doivent être encouragés. 


NEO-COLLARGOL 

du Docteur MARTINET 

Ovules (MÉTRITES - Pilules (EMTÉRITES) 


Prophylaxie morale et prophylaxie médi¬ 
cale suivent des voies parallèles, mais 
dont le but est plus lointain pour 1^, pre¬ 
mière que pour la seconde. Elles se doi¬ 
vent eritr’aide et se compléter. 

XIII. — Nous demandons à la direction 
de la Prophylaxie antivénérienne au Mi¬ 
nistère d’adresser d’urgence à tous les mé¬ 
decins des services annexes une circulaire 
attirant leur attention sur le soin avec le¬ 
quel ils doivent remplir leur statistique 
trimestrielle, qui représente un document 
qui doit être exact et non approximatif, et 
sur. la façon dont ils doivent prendre la 
comptabilité des syphilitiques d’une façon 
uniforme. 

XIV. —Etant donné les difficultés consi¬ 
dérables rencontrées à l’heure actuelle 
pour arriver à une, estimati-op exacte du 
nombre de syphilis en France, il y aurait 
Intérêt , à procéder a une enquête portant 
sur l’ensemble du pays, totalité des" éta¬ 
blissements hospitaliers et totalité des pra¬ 
ticiens, -et poursuivie pendant six mois-ou 
un an. 

Ge sera une œuvre considérable à mener 
à bonne fini On pourrait, si l’on en accep¬ 
tait le principe, provoquer là réunion d’u¬ 
ne commission d’étude qui réunirait la 
direction de la prophylaxie aniivénérienné 
au ministère’ de l’Hygiène, des représen¬ 
tants, des médecins des services annexes, 
la Ligue nationale française contre^ le pé¬ 
ril vénérien, l’Académie de Médecine et la 
Fédération des Syndicats médicaux. 

Cette enquêté, renouvelée dans dix ans, 
fournirait alors les éléments d’une compa¬ 
raison fructueuse. 

Il est fâcheux que nous en soyons en¬ 
core réduits aujourd’hui à des incertitu¬ 
des, à des approximations, à des « je, crois 
que ». On ne dit pas d’un malade, « je 
crois qu’il a de là température » ; on dit : 
« Il a 38 ou 39 ou 39,5. » Quand nous re¬ 
parlerons régression de la syphilis, sa¬ 
chons l’évaluer en chiffres. 


La bonne manière pour administrer 
l'oxygène par inhalation 


Elle a été rappelée par M. Rist à la Société 
médicale des hôpitaux 


Je voudrais, déclare M. Rist, sans médire 
des injections sous-cutanées d’oxygène dont 
je n’ai pas l’expérience, dire quelques mots 
en faveur de l’administration de l’oxygène 
par inhalation. Si cette méthode est un 
peu en défaveur aujourd’hui, c’est qu’elle 
est généralement très mal appliquée. En 
particulier, on a perdu, dans nos hôpitaux, 
l’habitude de faire, passer au- préalable 
l’oxygène par un flacon laveur. C’est une 
faute grave det technique. Non seulement 
il faut débarrasser par lavage l’oxygène, 
de la poussière de caoutchouc dont il se 
charge dans les ballons et qui est irritante 
pour les voies respiratoires. Mais surtout 
il est indispensable que l’oxygène soit 
chargé en vapeur d’-eau. L’oxygène sec est 
irritant et nê tarde pas à être intolérable 
pour les rqplades dont il dessèche les mu¬ 
queuses buccale, pharyngée et laryngée. 
Au contraire, lorsqu'il s’est chargé de va¬ 
peur d’eau en barbotant à travers de l’eau 
chaude, — il ést essentiel qu’elle soit 
chaude, — il - est admirablement bien sup¬ 
porté et l’on peut en faire' inhaler des 
centaines de litres. 

D’autre part, il ne faut pas. se dissimu¬ 
ler que le procédé de l’entonnoir couvrant 
la bouche et les narines est très insuffisant 
et ne permet pas d’augmenter notablement 
la teneur en oxygéné de l’air inhalé. Je ne 
parle pas de l’embout en forme de dragée 
qu’on met dans la bouche des malades et 
qu’ils se fatiguent inutilement à sucer. Un 
masque analogue Au masque à gaz utilisé 
pendant la guerre assurerait une inhala¬ 
tion très efficace s’il était possible d’y 
faire respirer des malades atteints de 
dyspnée. ; mais l’expérience montre qu’il 
n’y faut pas songer. 

j’emploie depuis un an environ un pro¬ 
cédé qui m’a été enseigné par mon ami le 
D r R. Hilton, de Londres, et qui il a intro¬ 
duit à l’hôpital St. Bartholomews. Il con¬ 
siste à faire pénétrer : le -gaz directement 
dans le, pharynx par une sonde de Nélâton 
du calibre 15 ou 16, introduite par la voie 
nasale. Il suffit de fixer la partie non intro¬ 
duite de la sonde à Ja joue par une petite 
bande de leucopaste. Ce petit appareillage 
n’est la cause d’aucune gêne pour le ma¬ 
lade ; il ne l’oblige à aucun effort et lui 
permet d’inhaler d’une façon presque con¬ 
tinue- des quantités considérables d’oxy¬ 
gène. Je recommande ce procédé à mes 
collègues. II m’a paru très facile à mettre ,■ 
en oèuvre et très efficace. 


Dans le traitement du cancer de ta tangue 
qu’il préconisé, m. Jeanneney, de Bordeaux, 
détruit le cancer par le radium et enteue 
tes ganglions au thermocautère 

M. Jeanneney, de Bordeaux, pour respec¬ 
ter au maximum l’asepsie cellulaire dans 
la chirurgie du cancer emploie le thermo¬ 
cautère dans la dissection des tissus- et les 
curages ganglionnaires, il suit dans ses 
grandes lignes fa technique de Proust et 
Màurer, de Bérarq dans le traitement du 
cancer de la langue : le cancer est détruit 
par le radium et les ganglions enlevés par 
la chirurgie. 

Cet évidement ganglionnaire est pratiqué 
suivant la technique suivante : , 

-1° Incision cutanée stellaire de Mores- 
tin; découverte-du stemo-cléido mastoï¬ 
dien et ouverture de sa gaine. A partir de 
ce moment le bistouri- est remplacé par le 
thermocautère (couteau-plat) ; 

2° Isolement des ganglions rétrojugùlai- 
res du digastrique à l’omo-hyoïdién ; 

3° Selon les adhérences des ganglions à 
la >eine jugulaire, celle-ci est réséquée 
après ligature en haut et en bas, ou sim¬ 
plement réclinée en avant pour permettre 
la ligature de la carotide externe au-des¬ 
sus et au-dessous de la linguale (voie de 
Hartglaw) ; 

4° Ligature du pédicule facial contre le 
bord du maxillaire 'inférieur ; 

5° Curage au tbe-rmo des creux sous- 
hyoïdien et sus-hyoïdien avec ablation de 
la'glande sous-maxillaire 

6° Fermeture en deux plans avec drai¬ 
nage. 

L’intervention est bénigne ; la prépara¬ 
tion buccale, quelques injections de sul- 
farsénol en améliorent le pronostic. 

L'aiguillage de la tumeur au radium 
doit être large, pourchassant les trainéë-s 
indurées. Une bonne anesthésie régionale 
est nécessaire. Une irradiation pénétrante 
du cou à feux, croisés complète ce temps. 

Sur 25 cas traites en deux ans, il y a une 
mort par allulite cervicale et deux récidi¬ 
ves (cas avancés). Les.résultats immédiats 
sont donc favorables ; les résultats éloi¬ 
gnés paraissent très encourageants. 


A l’Académie des Sciences 


Une intéressante communication 
du Docteur Calmettc 


L’injection transplacentaire tuberculeuse 


Nous vivons actuellement sur le dogme 
de la non hérédité de la tuberculose. Toute' 
notre prophylaxie individuelle et sociale 
èst basée sur cette notion considérée com¬ 
me indiscutable surtout depuis la thèse de 
Kuss., 

- En fait, ce .dogme est admis -faute de 
preuve du contraire et parce qu’il vaut 
mieux, âu point de vue social, le considé¬ 
rer comme absolu, car il est une chose sur 
laquelle tout le monde est d’accord, c’est 
que l’infection héréditaire si elle existe est 
très rare. 

Aussi, M. Calmette se. défend-il d’avoir 
voulu toucher à,la' majesté d’un dogme, il 
a.simplement apporté des faits expérimen¬ 
taux qui prouvent que l’infection transpla¬ 
centaire est possible',eh laboratoire. 

Mais ' où la communication de MM. 
Calmette, Valtis, Nègre et Boquet devient 
encore plus intéressante, c’est quand' il 
nous dit que cette infection du fœtus a été 
réalisée par injection à, la mère d’une cul¬ 
ture filtrée, ne contenant plus aucun élé¬ 
ment visible au microscope. 

Il y a là un fait doctrinal d-opt 'l’intérêt 
ne saurait être /exagéré et dont la portée 
nous échappe peut-être encore ; il faut 
espérer que M. Calmette .et ses collabora¬ 
teurs nous apporteront bientôt des conclu¬ 
sions nouvelles. 


La Médecine au Palais 


Un jugement invraisemblable 

LA MAGISTRATURE TEMOIGNE UNE FOIS 
DE PLUS DE SON MEPRIS POUR LA 
MEDECINE ET LES MEDECINS. 


Acquittement d’un forgeron guérisseur, qui 
soignait ses malades sans ordonnance 

Le jeune ouvrier forgeron Coulon, de 
Floirac, qui guérit les brûlures, les plaies ■' ) 
et les bosses par un seul signé de croix et . 
qui, on s’en souvient, avait été poursuivi ;/i 
oour exercice illégal de la médecine vient/jf^ 
d’êtrè relaxé. * 

Jamais Coulon ne donna un diagnostic,/Ji 
dit le jugement, qui est à retenir. Jamais 4 
il ne donna un remède, jamais il ne fit , < 
un traitement curatif. S’il reçut beaucoup '• 
de malades, c’est qu’il voulait faire béné-" -f 
»flcier sa clientèle d’un ' don héréditaire, 
miraculeux, puisque la seule communica- -î 
lion fluidique, en tenant, les poignets, ou 
une seule imposition des mains amènent 
la guérison et que la rétribution fut tou- J| 
jours facultative. Il la refusa même quand. :> ; 
il s’agissait de malheureux. 

S’il a un pouvoir de guérir, il ne sut ■ / 
jamais quelle en était la cause, la cure ; 
étant indépendante de tout raisonnement. 
el de toute intelligence. Il ne peut y avoir Z 
exercice illégale de la médecine, ajoute le , : 
jugement, car les signes mystérieux dont • ■ 
se sert le guérisseur sont des faits positifs, /'. 
et ne constitueraient une manœuvre frau- /à 
duleuse et des éléments d’escroquerie que 
s’ils étaient exécutés de mauvaise foi. 

Or, Coulon n’a jamais cherché à faire 
croire à l’existence d’un pouvoir imagi¬ 
naire. Il se dit convaincu de l’efficacité.de i 
ses procédés et rien, dans la procédure, 
n’est vertu le contester, puisque tous les 
témoignages sont de reconnaissance. L’élé¬ 
ment. inventionnel qui caractériserait l’es¬ 
croquerie punissable n’existe pas. 

Ainsi, Coulon, pourra-t-il utiliser ce don 
jusqu’au jour où les clients se plaindront 
qu’il les fait souffrir ou qu’il les fait 
chanter. 


Le prix d’un écrasement 

Dans la nuit du 17 au 18 mai, avenue de; 
La-Bourdonnai6, l’auto que conduisait le doc- 
-teur Gally renversa M. Koivchneuff, ancien 
colonel/ de l’armée russe, actuellement • ou¬ 
vrier aux usines Renault, lequel eut la jam-, 
be gauche brisée, et Mme Konchneuff qui, ft 
la suite d’une fracture du crâne, est dcmeu-Z 
rée atteinte de paralysie faciale. 

Iæ docteur . Gally a comparu devant la 11° 
chambre, qui l’a condamné à 100 francs d’a- 
inende. M. et Mme Konchneuff, pour qui plai¬ 
dait M® Olagnier, ont obtenu 20.000 francs de 
dommages-intérêts. . . 


L'allaire des carnets médicaux de Grasse 
se termine par un double acquittement 

L’affaire des carnets médicaux dans laquel¬ 
le étaient impliqués le docteur Louis Sassani,; 
et le pharmacien Charles Lavergne, tous deux 
de Cannes, avait été plaidée. il y 1 a liuit jours*) 
devait le tribunal de Grasse. Le jugement, a 
été rendu. Les deux prévenus ont été acquit¬ 
tés. 


LE NORD MÉDICAL 


Le Nord médical qui groupe les médecins .; 
originaires dù nord de la France et ins-; 
tallés à Paris, donnera son prochain; 
banquet le jeudi 19 novembre à, 7 h. 3/4, 
au cercle de la Renaissance française, 12, 
rue de Poitiers. Ce banquet sera présidé 
par le Docteur Paul, médecin légiste, et 
le Docteur Quivy assistant de radiologie; 
des hôpitaux de Paris, 

Ceux de nos lecteurs qui voudraient 
assister à” s te banquet doivent envoyer leur®$ 
adhésion au Docteur Richez, 46, rue Blari- - 
che, à Paris. 



. 








































MARDI DERNIER A L’ACADÉMIE DE MÉDECINE 


LA MÉDECINE EN CARICATURE 


M. Trillat donne lecture de la suite des 
travaux qu’il a entrepris sur le méca¬ 
nisme de la contagion dans l’entourage 
d’un malade par l’intermédiaire des 
outtelettes microbiennes sous l’in- 
uence de la toux ou de la parole. 

Il faut distinguer les gouttelettes tom¬ 
bant à terre après’quelques mètres : et les 
T gouttelettes légères dont la dimension éga¬ 
le : ou inférieure à 1 m. restent longtemps 
;ien suspension. Ces dernières sont les véri¬ 
tables agents de la contagion. De là l’im¬ 
portance de l’étude de leur formation. 

Leur nombre varie selon le sujet, l'inten-' 
site de la toux’et'de la parole, la hauteur 
du -son ; leur proportion en tous cas ne dé¬ 
fi passe pas 0,5 à 1 1/2 % du poids des gros- 
l'ses gouttelettes. Elles possèdent des pro¬ 
priétés très remarquables. Leur vitesse de 
chute est soumise à la loi de Stiks. 
■|(Selon les conditions de température, de 
Kpression,-de radio-activité, de l’air, elles 
Kpeuvent s’élever ou tomber, grossir ou di¬ 
minuer, être attirées ou repoussées ; elles 
i sont animées d’un mouvement brownien 
f qui leur permet de se multiplier par leur 
Kchoc avec les gouttelettes vierges. _ ! 

Par rapport aux gross.es gouttelettes 
leur puissance d’ensemencement est consi-' 
dérable : elle tend vers l’infini quand le 
Rayon de courbure diminue. A cet état, 

. elles ne sont pas complètement arrêtées 
■par l’usage du masque et leur sphéricité 
! r leur permet de roüler sur les muqueuses 
et sous l’infl.uence de l’aspiration de se 
£ fixer instantanément dans les alvéoles pul- 
1 mon ai res, contrairement à ce qui se 'passe 
|p.our lés poussières microbiennes sèches 
■ dont on a exagéré le danger, 
i : D’après M. Trillat ces notions expliquent 
s comment peut avoir lieu la contagion, dans 
Be voisinage d’un, malade dans un local 
‘ fermé, dans lequel l’air d’une chambre de 
malade, par son humidité, sa température 
Ket la présence de gaz aliments présente les 
ïTconditions les plus favorables pour la dif¬ 
fusion des germes. Mais il ne faut pas ou¬ 
blier qu’avant tout des chances de conta- 
Bgion sont heureusement sous la dépendan¬ 
ce des facteurs résistance et réceptivité de 
. l’organisme 


M. le professeur Brumpt a découvert une 
r, nouvelle espèce d’amibe parasite de 
l’homme. 

K - Depuis longtemps les épidémiologistes 
Ifcçherchènt 'à expliquer par des hypothèses 
f , plus ou moins hardies, pour quelles rat- 
| sons les amibes dysentériques, si bien tolé- 
prées d'ans certaines régions où à peine 1 
Exporteur, sur 150.000 ou 500.000, risque de’ 
: ' v présenter un syndrome dysentérique aigu, 
i. sont si mal tolérées dans d’autres pays où 
E,1 porteur, sur 4 ou 10, a des chances de 


présenter un abcès aigu de dysenterie ami¬ 
bienne. 

Le Professeur Brumpt, à la suite d’expe- 
riences poursuivies depuis plusieurs an- 
,nées à son laboratoire de la Faculté de 
Médecine, explique les .faits d’une maniéré 
très simple : à côté’ d'e la véritable amibe 
dysentérique, très rare dans nos régions, il 
en existe une autre à laquelle il donne le 
nom « d'Entamœba dispar » répandue chez 
environ 5 pour 100 habitants de l’Angle¬ 
terre, de la France et de diverses régions 
du globe. Cette amibe, difficile à distin¬ 
guer de l’amibe dysentérique par ses ca¬ 
ractères morphologiques est facile à iden¬ 
tifier par ses caractères biologiques, patho¬ 
logiques et sa répartition géographique. 
Elle ne semble pas pathogène pour l’hom¬ 
me. 

Cette découverte rend nécessaire la révi¬ 
sion complète des cas d’amibose attribués, 
certainement à tort, à VEntamœbd dysen 
teriœ, elle montre d’autre part que la pré¬ 
sence de kystes à quatre noyaux dans les 
selles d’un individu ne justifie pas tou¬ 
jours le pénible traitement antidysentéri¬ 
que à l’eurétine. 


Le fauteuil de Mesureur 

Les candidats à ce fauteuil étaient 
moins nombreux dans les couloirs-de 
l’Académie. A noter l’absence du dpcteur 
Pascal (Henri de Rothschild) qui songeait 
plutôt à poser sa candidature à l’Académie 
française. 


M. Achard continue 

Conformément au règlement (art. 12) 
l’Académie devait se prononcer avant le 14 
novembre sur le renouvellement du man¬ 
dat du secrétaire général ou sur son rem¬ 
placement. 

Ce vote a eu lieu en comité secret dans 
la dernière séance. Par 61 voix sur 61 vo¬ 
tants. M. le Professeur Achard est appelé 
à conserver ses fonctions Se secrétaire 
général qu’il exerce avec autant d’aménité 
que d’autorité. . 


Le fauteuil de Schwartz 
A la suite du rapport de M. Mauclaire, 
M. Pierre Duval a été désigné par la Com¬ 
mission comme candidat au fauteuil laissé 
libre par la mort de M. Schwartz. .. 


Comité secret 

M. Labbe. Rapports sur. lès prix Bour- 
ceret et. Desportes. 

M. Guillain. — Rapport sur le prix Hef- 
pin (de Genève). 

M Delbet;. - Rapport sur le prix Marc 
Sée. 


Le navire-hôpital “ Caroline ” 
est arrivé à Toulon 


PETITE NOUVELLE 


. . Le navire-hôpital « Caroline », venant en 
federnier lieu d’Alger, avec ' 255 malades et 
blessés évacués du Maroc, est arrivé à Tou- 
plon. Ce ..contingent a été débarqué et'dirigé 
SP'.Sur les hôpitaux maritimes de Saint-Man- 
drier et de Sainte-Anne. Le médecin général 
Bonain, directeur du service de santé mari¬ 
time, assistait aux opérations . de débarque¬ 
ment, qui se'sont déroulées., normalement. 1 


un don de 44.000 francs a l’Association 
française d'urologie 


Voici le nouveau bureau dé l’Association 
des membres du Corps enseignant des Facul¬ 
tés de médecine : Président, professeur Sebt- 
leau ; vice-président, professeur Guyot ; se¬ 
crétaire général, M. Mauplaire ; trésorier, M. 

A la dernière assemblée de cette association 
on a demandé le traitement des agrégés chers 
de travaux aussi élevé que celui des chefs de 
travaux non agrégés ; le relèvement des trai¬ 
tements des chefs de clinique ; la nomination 
des garçons de laboratoire choisis parmi les 
mutilés et acceptée par les, directeurs de la¬ 
boratoire. 



Les laboratoires Longuet continuent la série de-leurs publications artistiques. Le second 
volume de cette série est intitulé « La Médecine en caricature », signé par le D 1 ' CABANES, 
orné de caricatures, et tiré selon un noùveau procédé d’impression artistique.Cet album est 
tout entier .consacré à la vaccine. La caricature ci-dessus, qui en est extraite, ést.-intltu- 
lée : « Admirables effets de la vaccine ». Les cornes que le sujet principal se découvre sqr, 
le front en font . comprendre lë sens. Cet-album est envoyé gracieusement à fous les méde¬ 
cins qui en font la demande aux laboratoires LONGUET, 34, rue Sedaine, à Paris,.' 


Un traitement rapide 
du liseré bismuthique 

M. Fargin-Fayolle a communiqué au Congrès 
de stomatologie le traitement qu’il préconise 
pour obtenir la dispartion rapide du liseré 
bismuthique dont la connaissance, dans un 
public chaque jour accru, en a fait en quel¬ 
que sorte un stigmate révélateur de la sy¬ 
philis. 

On sait que c’est la voie sanguine qui 
est la voie d’apport du bismuth, qu’on le 
trouve surtout sous forme de grains amor¬ 
phes de sulfure de bismuth dans la partie 
superficielle du chorion muqueux, dans la 
paroi et autour des vaisseaux et que c’est 
particulièrement dans la partie dé la gen¬ 
cive qui- constitue le. cul-de-sac gingivo- 
dentaire que eês dépôts sont le plus abon¬ 
dants.. 

Le traitement tendra à provoquer alter¬ 
nativement une exfoliati’on rapide des par¬ 
ties les plus superficielles de la muqueuse 
gingivale dans sa partie marginale, de 
façon â mettre à nu les parties sous- 
jacentes gorgées de grains bismuthiques et 
des hémorragies susceptibles- d’entraîner 
rapidement ceux-ci. 

Ces indications sont parfaitement rem¬ 
plies par des applications d’acide trichlo- 
rarétique combinées avec des incisions 
marginales de la gencive dont l’auteur dé- I 
crit minutieusement la technique. 

Si les lésions sont discrètes et. si,les ré¬ 
gions normalement visibles de-la gencive 
sont seules à traiter d’urgence, la dispari¬ 
tion du liséré peut souvent être obtenue en 
moins de huit jours ; les cgs plus graves 
et ceux où toute l’étendue des bords gingi¬ 
vaux doit être traitée demandent dix ou 
quinze jours. 



Ü A l’ouverture''du 25 e Congrès de l’Associa- 
Sk-fion française d’urologie, le professeur Brou- 
ü' gersma, d’Amsterdam, a annoncé que ses . 
p .membres correspondants amis de* la France 
t' rendant hommage aux urologistas de notre 
g?, 'pays, créateurs de cette .spécialité, faisaient 
ù à l’Association une dotation de 44.000 francs 
p- dont les arrérages serviront à récon,03nsèr le 
ghmoüleur travail sur les affections...des voies 
K; urinaires. 


prix de nnternat des tiôpifaux de Paris 


f l?? L’ouverture des concours pour les prix à 
vdéeerner à MM. les internes en médecine -de 
B quatrième année (année 1925-1926) aura lieu à 
u l’HOtel-Dieu, le lundi 18 janvier 1926, à 16 heu- 
|| res, pour le concours de médecine, et le-jeudi 
K- 21 janvier, à 16 heures également, pour le 
«‘concours de chirurgie et d’accouchement. 
Kf Les élèves qui désireront prendre part à ce 
F- concours seront admis à se faire inscrire au 
bureau du Service de santé de l’administra- 
Sjjï tion, tous les jours, de 14 à 1? heures, du 16 
î, au 28 novembre 1925 inclusivement. 

HT Le mémoire prescrit comme épreuve du 
«concours- devra être déposé au bureau du Ser- 
E.yice de santé au plus tard le samedi 28 no- 
BB-vembre 1925, à 17 heures, dernier délai. 



Sirop de DESCHIENS 

OPOTHÉRAPIE HÉMATIQUE Totale R ' G ~ Sclne 


207.204 


FÉLAMINE 


- “SANDOZ” - 

Association de l'acide cliolique pur et de l’héxaméthylène-tétramine 

Lithiase — angiocbolites — insuffisance hépatobiliaire ■ 

COMPRIMÉS DRAGÉIFIÉS : 2 A 8 PAR JOUR 

Produits SA1VDOZ, 3 et 5, rue de Metj, PARIS. 

DÉPÔT GÉNÉRAL : Usine des Pharmaciens de France, iz5,rue de Turenne. 


OPOCALCUim 

GUERSANT 
RECONSTITUANT PHYSIOLOGIQUE 

Cachets, Comprimés, granulé 
OPOCALCIUM ARSÉNIÉ (Cachets) 
OPOFERRINE J Forints 2 • 4°™?“ P aI ^J ol,r 


Laboratoires de l'OPOCALCIUlVl 

A. RANSON, D r en Pharmqcte 
m, avenue Gambeila, PARIS - R. C. Seine Ï65.534 


IRIDIGESTINEDAllOZ 
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6 ' 

Le Mouvement Médical 


JL'ASSEMBLÉE GÉNÉRALE 
de 

La Fédération Thermale 

du Centre de la France 


L’assemblée générale de la Fédération ther¬ 
male du Centre de la France vient d’avoir 
lieu à Vichy, sous la présidence du docteur 
Nivière, vice-président de la Fédération. 

Après la lecture du rapport, le secrétaire 
général résume les différentes questions dont 
la Fédération a eu à s’occuper en 1925. M. Le- 
broc, trésorier, fait approuver les comptes de 
l’exercice. 

Le président expose ensuite à rassemblée 
l’œuvre réalisée par le 5® Congrès des Villes 
d’eaux, Bains de mer et Stations climatiques, 
et passe en revue les vœux émis, qui sont ap¬ 
pelés à changer heureusement la législation 
et le fonctionnement administratif de nos 
stations. 

Les voyages d’étudiants aux Villes 
d’Eaux 

L’assemblée s’occupe ensuite plus particu¬ 
lièrement des voyages d’étudiants aux sta¬ 
tions hydrominérales et, après discussion, il 
est décidé d’envoyer aux adhérents de la Fé¬ 
dération un questionnaire précis, relatif à la 
capacité de réception de chaque station, au 
nombre de voyages possibles, aux époques et 
aux, conditions les plus favorables pour ces 
réceptions. 

Au sujet de'la réimpression de la brocnure 
« Routes thermales dii Centre », il est décidé 
de consulter pour les modifications et addi¬ 
tions .à apporter au texte de cette brochure, 
le6 syndicats d’initiative adhérents à la Fédé- 
ration. 

Le président expose ensuite à l’assemblée 
la nécessité du relèvement du taux des coti¬ 
sations. L’apport annuel de la Fédération ther¬ 
male du Centre à la Fédération française 
étant porté, pour 1925, à 6.150 francs, il est 
décidé, en conséquence, de quadrupler les 
cotisations des établissements thermaux et 
des casinos et de doubler celles des syndi¬ 
cats d’initiative, des sociétés médicales et des 
adhérents individuels. 

Le président fait connaître le nom des 
personnalités qui ont bien voulu appuyer le 
vœu émis, l’an defnier, pour la réfection des 
routes des départements de l’Ailier, de la 
Loire et de la Nièvre, et à qui des remercie¬ 
ments seront adressés au nom de la Fédé¬ 
ration. 

Des vœux nouveaux sont adoptés et seront 
appuyés par la Fédération auprès des admi¬ 
nistrations compétentes. Ces vœux tendent â 
l’amélioration des voie6 d’accès (chemins de 
fer et routes) aux stations de Bourbon-Lancy, 
Saint-Alban, Bourbon-l’Archambault. 

Il est décidé que l’assemblée générale de 
1926 aura lieu a Bourbon-1’Archambault, le 
dernier dimanche de Septembre. 


La prophylaxie de la fièvre de Malte 
dans les Alpes-Maritimes 


Création d’un Syndicat 
des Médecins hygiénistes français 


Le 19 octobre 1925, l’Association des méde¬ 
cins-hygiénistes français a, dans son assem¬ 
blée générale statutaire, décidé sa transfor¬ 
mation en k Syndicat des médecins-hygiénis¬ 
tes français ». 

Il a été procédé immédiatement a l’adop 
tion des statuts préparés par la commission 
que l’Association avait élue lors de rassem¬ 
blée générale extraordinaire du 30 mars 1925, 
et qui furent approuvés à l’assemblée géné¬ 
rale extraordinaire du 26 juillet 1925. 

Elle a nommé son conseil d’administra¬ 
tion : Docteur Zipfel, président ; docteurs 
Holtzmann et Violette, vice-présidents ; doc¬ 
teur B. Martial, secrétaire général ; docteur 
L. Pissot, trésorier ; docteurs Loir, Ducamp, 
Prunet et Bussière, membres. 

Le Syndicat des directeurs de bureaux d’hy¬ 
giène, créé au début de la présente année 
par les docteurs Ducamp,.L. Pissot et R. Mar¬ 
tial, a fusionné immédiatement avec le Syn¬ 
dicat des médecins-hygiénistes français, dé¬ 
sormais unique. 


A L’Académie des Sciences 


L’Avitaminose G. trouble gravement 
le métabolisme de la cholestérine 


MM. Mouriquand et Leulier ont déjà 
montré que les régimes carencés (avita¬ 
minose G.) ne modifiaient pas sensiblement 
le taux de la cholestérinémie. 

Celle-ci étant généralement considérée 
comme le reflet du métabolisme de la cho¬ 
lestérine, et en particulier de la teneur 
des surrénales en cette substance, il sem¬ 
blait découler de leurs premières expé¬ 
riences que la carence alimentaire faisait 
peu ou pasdévier ce métabolisme. Leurs 
nouvelles recherches démontrent au con-- 
traire que l’avitaminose C. trouble grave¬ 
ment le métabolisme de la cholestérine 
(fait impartant à retenir dans la pratique 
diététique), et que ce trouble porte avant 
tout sur les surrénales, dtont la teneur en 
cholestérine est abaissée de plus de moitié, 
alors que la cholestérinémie reste norma¬ 
le. L’abaissement de la cholestérine des 
surrénales s’observe surtout^ chez les ani¬ 
maux carencés secondairement tuberculi- 
sés. Il peut découler de ce fait des indica¬ 
tions intéressantes pour le régime des tu¬ 
berculeux, en particulier la nécessité d’y 
introduire largement l’aliment frais. 


La valeur du Wassermann 
dans l’endocardite lente 


Le docteur Barbary, qui, depuis 1922, a 
surveillé la marche de la fièvre ondulante 
dans les Alpes-Maritimes et en a assuré la 
prophylaxie, a indiqué au congrès d’hy¬ 
giène la nécessité d’appliquer les 1 mesures 
de prophylaxie non seulement vis-à-vis des 
principaux agents de contagion : lait de 
chèvres, et ses dérivés ; mais aussi vis-à-vis 
do facteurs indirects importants : « Vente et 
déplacement » d’animaux malades. « Fu¬ 
mier des étables », (contagion indirecte,' 
excoriation des mains des bergers, infec¬ 
tées par les fumiers souillés par les, urines 
des chèvres malades). Moustiques, agents 
de transmission à ne pas négliger. 

Envisageant tous ces éléments de conta¬ 
gion, il a pu obtenir d’excellents résultats 
puisque la fièvre ondulante qui menaçait 
par étapes de s’étendre dans les Alpes- 
Maritimes n’a donné lieu en 1925 qu’à 25 


un demi-million pour les Hôpitau» de Paris 


M. et Mme Georges Blumenthal, de- New- 
York, viennent d’informer M. Mourier, 
Directeur Général de l’Assistance Publi¬ 
que, qu’ils tiennent à sa disposition la 
somme d’un million 500.000 francs pour la 
construction d’un pavillon dans le service 
d)u D r Le Mée, & l’Hôpital Necker-Enfants 
Malades. 


D’une communication faite ces jours der¬ 
niers à la Société médicale des hôpitaux, 
MM. L’audau et Hend, il faut retenir les 
importantes conclusions suivantes : 

« Nous devons dire que dans le nombre 
total de 30 cas d’endocardite subaiguë 
maligne nous 'avons . constaté 6 fois le 
Bordet-Wassermann positif chez des su¬ 
jets qui ne possédaient rien de commun 
avec la syphilis ni au point de vue clini¬ 
que, ni dans l’anamès.e, ni même anato¬ 
miquement (l’autopsie). 1 

» Le fait signalé par nous est une preu¬ 
ve en plus que le Bordet-Wassermann po¬ 
sitif n’est pas exclusivement spécifique 
pour la syphilis. Le même ' déséquilibre 
des lipoïdes ou des colloïdes, qui provoque 
l’apparition de ; la réaction de Bordet-Was¬ 
sermann dans l’organisme infecté par le 
spirochète pâle, peut, être rencontré égale¬ 
ment dans d’autres' infections microbien¬ 
nes, en premier .lieu dans l’endocardite 
lente, causée par différentes espèces de 
streptocoques. y 

» Le Bordet-Wassermann positif dans le 
cas d’endocardite lente, même dans le r cas 
où les valvules semi-lunaires sont atteintes 
exclusivement, n’est jamais une preuve 
que l’aortite est d’origine syphilitique. 


SYPHILITHÊRAPIE-VOIE RECTALE^ 



' Convient à tous les âges. Traitement simple, sûr et 
discret, curatif et préservatif. Jamais d’inconvénients- 
Échant. et liltér. aux seuls médecins. 

34, BOULEVARD DE CLICHY, PARIS 
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Livret du Nourrisson _ llô. Faubourg S*Honoré Paris 


Une importante découvert 

Le traitement et la guérison du Sarcome du Rai 
par un anlisé rum 

Un travail qui paraît cette fois des plus 
sérieux nous arrive d’Angleterre ; il s’agit 
d’expériences portant sur un sérum desti¬ 
né à guérir le cancer. 

Les faits apportés peuvent à première 
vue paraître peu de chose puisque l’auteur 
a limité son étude au sarcome du rat type 
Jensen. Il a obtenu 82 % de guérisons alors 
que l’évolution normale donne 8 % seule¬ 
ment de guérisons spontanées. 

Mais l’expérimentation paraît rigoureuse 
et l’auteur,iVf. Thomas Lumsden, s’en tient 
à l’observation des faits. Nous donnerons 
prochainement le compte rendiu complet de 
ce travail. 


INSUFFISANCE SÉCRÉTOIRE - GASTRITE - ENTÉRITE 

Prescrivez 

ORTHO-CASTRINE 

Suif. - Phosph. - Bicar. - Citrate de soude 

(en prise» pour un verre) 

raUULB RATIONNELLE - SOLUTION LIMPIDE - Facile à boire 
ÉCHANTILLONS: Laboratoire A. LE BLOND 
il, m Gay-Luesae. PARIS (V*) 


GOUTTE • RHUMATISMES 

ATOPHAN-CRUET 

En cachet! ou comprimés de 0,50 cgr. 

- Littérature et Échantillons : - 

6, rue du Pas-de-la-Mule, PARIS (3«) 


A ALGER 

M. Rouvier, professeur de clinique obstétri¬ 
cale.. admis à faire valoir ses droits à la 
retraite, est nommé professeur honoraire. 

M. Hermann, préparateur de physiologie, 
est chargé pour l’année scolaire 1925-1926, 
des fonctions d’agrégé, en remplacement de 
M. Battez, en congé. 

Un congé sans traitement est accordé, sur 
sa demande, à M. Battez, agrégé de physio¬ 
logie, pour l’année scolaire 1925-1926. 


BON pour rreevoir GRATUITEMENT 

la Nouvelle Zomothét pie 

Un volume illustré de 224 pages (Masson, éd.) 

Par M. le Prof. Oharlon RICHET 


Z)[ Vous n’avez pas encore fait If Z 
la vraie Zomothérapie Lj; 
si vous n’avez pas employé la 

ZOMINE 


est du plasrna 0 ^ 5 ' 11 ' CHARL£S RICHET 


tarante musc ulaire, cru, pur, sec et total, 
° ls Plus actif que la viande crue 


« v» iW®» t ' 

« txwœn, Manque è açtes 
« \n4Vces.\ons,vexmei 4exea\vset T* 

« tmuement \a XomoénAtaçvc Nètt» 

« ttAAe « \ntéfcre\e. 

» La TOMWOT. a été, 

» «m ma 4weci\on sot un 
» notetoxe 4e ma\a4es. LWe Mail \e» 

s mnscXes.enxicYùtXesanfennf.menle 

• \e no\4s ei\es taxées. 

« î ai 44mnnttfcV eïfteacviè u»4\açu- 
* «foie 4a sen action 4ans \e ixsète- 
« ment 4e» tefeexentase» et 4es 4tat» 

" 4'anèmte et 4e 4énutt'iùon. 

« LaXOWVNY a sauvé et saw 
« vexâmes existences tanmanves-'' 


ÇU UoevtWt lomolWvjw — 1 


e lEZ le tuberculeux qui prend 
de la ZOMINE, la peau et 
tes muqueuses se rccolorent, l’état 
général s'améliore, l’appétit renaît. 
Puis, la fièvre s’atténue, la toux et 
l'expectoration diminuent, les ba¬ 
cilles de Koch deviennent plus 


■^OUS serez certain d’obtenir 

dè vos malades en traitant par la 
ZOMINE : les tuberculeux, les 
prétubcrculeux, les anémiques, les 


Avec «a ZOMIN 
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ANTISEPTIQUE INTERNE 

DIURÉTIQUE 

DISSOLVANT DE L’ACIDE URIQUE 


Fièvres infectieuses — Grippe 
Voles biliaires et urinaires 
Rhumatismes, etc. 


B1YT0UT et CISTERNE, 12, boni- Sl-Marlin - PARIS 


R. C. Seine N» 54.394. 


La prothèse osseuse en métal 
à revêtement d’ébonite 


Le malade peut écrire et aller à bicyclette 

I M. Robineau a présenté, au dernier Con¬ 
grès de Chirurgie, une observation de tu¬ 
meur osseuse bénigne de l’extrémité infé¬ 
rieure de l’humérus, dont la nature exacte 
[est restée imprécise, même après l’examen 
[histologique. Cette tumeur bloquait le cou¬ 
de et occupait environ 10 centimètres de 
hauteur sur l'humérus ; tout di’abord une 
[résection semblait interdite, à cause de la 
longueur du segment osseux à enlever, et 
l'amputation avait été conseillée. 

M. Contremoulins a proposé de rempla¬ 
cer l’os réséqué par une pièce en acier 
moulée sur un humérus sec et enrobé com¬ 
plètement ensuitè dans du caoutchouc de 
dentiste ; déjà, en 1919, il avait fabriqué 
des pièces analogues pour réparer des 
[pertes de substance de la diaphyse du ra- 
îdius chez d’eux blessas opérés et présentés 
à l’Académie de Médecine par le profes¬ 
seur Delbet. 

|ÏCe programme a été exécuté ; l’opération 
'rémonte, à six mois, et les radiographies 
[successives mettent en évidence les. faits 
suivants : Une pareille pièce prothétique 
est parfaitement tolérée par l’organisme, 
le métal ne pouvant s’oxyder en raison 
de sa carapace d’ébonite. 

L’humérus ne présente au point de jonc¬ 
tion avec la pièce aucune altération, aucu¬ 
ne ostéoporose ; MM. Robineau et Contre- 
moulins attribuent cette absence d’altéra- 
ppon à ce que la pièce a été fixée sur l’hu¬ 
mérus avec une précision mécanique, ne 
permettant. pas la moindre mobilité, le 
[moindre ébranlement. Ce montage était la 
partie délicate ; il a été réalisé au moyen 
jl’un goujon axial introduit à force après 
■ modelage dans le canal médullaire de l’hu- 
I -mérus, et de trois pattes appliquées étroi¬ 
tement sur les faces de l’os. 

B? C’est- la première fois qu’une réparation 
osseuse aussi étendue et comprenant une 
r -extrémité articulaire est faite par ce pro- 
| .cédé. - 

Après six mois, la solidité du membre 
est parfaite : la mobilité du coude est in¬ 
complète, bien que très supérieure à ce 
qu’elle était avant l’opération ; le fonction¬ 
nement de la main et des doigts est nor¬ 
mal ; le malade peut écrire, aller à bicy¬ 
clette ; il ne souffre plus et ne se plaint 
d'aucune gêne sérieuse. C’est donc un bon 
résultat d’une opération conservatrice 
dans un cas qui paraissait voué à l'ampu¬ 
tation. 


Par le caractère de ses informations, par 
l'actualité de ses illustrations, ('INFORMA¬ 
TEUR MEDICAL est devenu le périodique le 
plus lu du public médical. Abonnez-vous. 


REVUE DE LA PRESSE SGIENTIFIQOE 


L’héliothérapie dans le traitement [de la 
tuberculose, Pruvost, Hôpital. 

, Que penser, de, 1’ « liél-iothérapie » ? C’est 
un traitement actif certes, très utile aux tu¬ 
berculoses des os, des ganglions et des sé¬ 
reuses, mais il ne convient pas du tout aux 
tuber-cüleux pulmonaires, à tout malade 
porteur d’un foyer évolutif et mal éteint. 
Comme nous l’avons vu chez certains mala¬ 
des, 11 provoque -des -poussées thermiques 
assez élevées et risque de congestionner les 
lésions, de les réveiller ou de leur faire su¬ 
bir une poussée fâcheuse. Nous avons dit 
ailleurs -avec le IF V-enot combien la cure so¬ 
laire pouvait être dangereuse dans le cas de 
tuberculose pulmonaire. Peut-être son indi¬ 
cation pourrait-elle se poser pour des tuber¬ 
culoses atténuées, non étendues, à évolution 
torpide, et fibreuse, chez des tuberculeux 
scléro-fibreux, en voie d’amélioration très 
avancée (Sabour-in), chez des malades traités 
depuis un certain temps avec succès par un 
pneumothorax thérapeutique.. Mais comme 
d’autre .part, on peut -agir sur ces formes ba¬ 
cillaires par d’autres moyens, moins dange¬ 
reux, nous ne- voyons pas l’intérêt - qu’on 
pourrait garder à l’héliothérapie dans des cas 
de ce gen-re. ■ 


Je Cirai au médecin praticien : No vous 
embarrassez pas trop de théories : si vous 
Imsiwz entre la typh-locolitH et l’appemlieU:-. 
ne prolongez pas trop votre traitement médi¬ 
rai. Si- vous scvpçonnez une appén-.hrih 
foite's-la océrer. N’attendez --as une nouvelle 
crise subaiguë' ou aiguë. Personne ne sait 
si elle ne. sera pas mortelle. 

Comme tout le monde, fai eu de ces cas, et 
ce sont les événements qui ont fait mon opi¬ 
nion, - 

C’est précisément la difficulté du diagnos¬ 
tic et du pronostic qui doit dicter notre 
conduite. Opérez, et vous supprimerez cette 
épée de Damoclès qui menace votre malade 
et vous-même. L’ablation ne vous donnera 
pas de regrets ; l’abstention peut vous cau¬ 
ser les plus grands ennuis. Je partage entiè- 
meiit l’opinion de MM. J.-L. Faure, çt Flan- 
din. Opérez, quand bien même l’appendicite 
n’-exist-eralt pas, -de p-e-ur de ne pas opérer 
une. appendicite qui existe. L’-enjeu est la vie 
du malade. 

Après l’opération, il y a des cas qui res¬ 
tent statioilnaires. C’est exact. Dans la gran¬ 
de majorité- -l’amélioration est considérable 
e:- rapide, La guérison complète ne viendra 
que dans lesjisix-, huit ou dix mois suivants. 

Traitement de la tuberculose et Chimio¬ 
thérapie antilépreuse, Porvant, Progrès 

Médical. 

' Un auteur espagnol. J. Hernandez, se ba¬ 
sant sur les similitudes biologiques des ba¬ 
cilles de Koch et-de Hansen, traita six cas 
de tuberculose pulmonaire -par l’huile- de 
ctiaulmoogra?» Dans le premier, il ne sé pro- 
dulsit qu’une amélioration momentanée, dans 
le sepond le traitement ayant été interrompu, 
on lie put conclure, dans le troisième et le 
cinquième cas, grande amélioration -persis¬ 
tante ; d’une façon générale, l’action du, mé¬ 
dicament se traduisait par une amélioration 
de l’état général, et, surtout une augmenta¬ 
tion de l’appétit, une disparition ou une di¬ 
minution de la fièvre, et, dans certains d’en¬ 
tre eux, une disparition des bacilles dans les 
crachats. 

A l’é-poque où les-éthers éthyl-chaulmoogri- 
ques entrèrent dans la pratique courante pour 
la lèpre. N. Aïonstâm eut l’idçé de les utili¬ 
ser dans certaines lésions cutanées tubercu¬ 
leuses, notamment dans l’érythème induré de 
Bazin, les tubëreulides -pàpulo-pustuleuses 
Vaï. folliclis et conclut que- cette médication 
s’étant montrée plus a-ctive qu’aucune autre, 
11 souhaitait qu’elle fût mise à l’épreuve par 
une large expérimentation. 


Il est'-à -craindre que l'engouement qui se 
manifeste actuellement chez les médecins en 
faveur -de l’ultra-violet ne dépasse le but. 
Dans le service d-e notre maître le professeur 
Gilbert, à rHôtel-Dieu, et dans notre clien¬ 
tèle privée, nous recevons journellement, à 
fin de traitement par -l’u-ltra-vlolet, des mala¬ 
des qui n’en tireront jamais un bénéfice ap¬ 
préciable' ; au-ssii une mise au point serait- 
elle bien nécessaire : i-1 faudrait -Hablir avec 
plus de précisions les -indications et les 
aontre-in-dications de la méthode. 


I0DAL0SE GALBRUN 


t 


IODE PHYSIOLOGIQUE' SOLUBLE, ASSIMILABLE 

Découverte en 1896 par £. GALBRUN, Docteur en PbaRmacib 

Remplace toujours Iode et Iod ures^ sans Iodisme, 

071» et Littérature : Laboratoire GALBRUN, S «i 10, r. dt Pent-Vasc, PI 




Les symptômes oculaires de l’hypertension 
artérielle. — Bailliart, « Pratique médi¬ 
cale française ». ; 

M. Vaquez a depuis longtemps signalé ; es 
accès de « cécité passagère » si fréquents 
chez 1-es. hypertendus ; ils revêtent les for¬ 
mes les plus variées, tant par leur duree- 
que par leur intensité. Le plus souvent il 
s’agit d’un trouble momentané de la vue, 
durant quelques secondes, tantôt obligeant 
le malade à interrompre- sa lecture et tan¬ 
tôt assez, violent pour ,1e forcer à s’arrêter jà 
où il est jusqu’à c-e que '.tout soit rentré 
dans P-ordre. Tantôt une moitié des- deux 
champs visuels est touchée comme dans la 
migraine ophtalmique, tantôt les- deux 
champs visuels sont pris, tantôt un seul 
dans sa totalité., La -qualité de cette « '. cé¬ 
cité vasculaire- » est. -e ssentiellement va¬ 
riable ; chez certains sujets, elle est si bru¬ 
tale et si brusque, que le m-al-ade, alors- 
qu’il est dans une pièce très éclairée, croit 
à un .court circuit. Donzelot et moi-même 
en avons rapporté- des -exemple®. Un 
sujet se réveille au- milieu de la 
nuit, veut allumer et reconnaît la chaleur 
de la flamme, non 1-a lumière ; d’autres 
fois la 'gêne .visuelle est légère, le malade 
ne peut- plus lire, mais se conduirait ' en¬ 
core. Même -diversité dans la durée de ces 
accès, les uns -durent quelques minutes et 
d’autres plusieurs jours. -Pour Vaquez les 
accès de ce genre . sont symptomatiques 
d’hypertension paroxystique aiguë ; ce qui 
les provoque, c’est le blocage des artério¬ 
les. Disons de suite que cette oblitération 
artêriell-e 'entraînant la cécité peut se pro¬ 
duire soit du côté des centres occipitaux, 
soit du côté de la rétine. Dans le'premier 
cas, la cécité est bien plus prononcée que 
dans le second. 


Cette obésité a une « prédominance régiona¬ 
le ». Le tissu adipeux est surtout aggloméré au 
niveau, de l’abdomen dont la paroi peut tom¬ 
ber au devant du pubis à la façon d’un ta¬ 
blier ; au niveau des hanches, de la -partie 
inférieure du thorax, des lombes, des fesses, 
des cuisses ; par contre, la partie supérieure 
du thorax, la face et les extrémités sont rela¬ 
tivement adipeux. 

La peau a généralement ' un aspect normal, 
elle est ferme, tendue, suffisamment chlorée. 
Elle porte assez souvent des vergeture6 qui 
témoignent de la distension brusque des fibres 
élastiques. Parfois, elle est blanche, froide, 
un peu sèche .et rugueuse. Rarement,, elle pré¬ 
sente une infiltration comparable, a ceU.e du 
myxœdème fruste. 

Chez les grands enfants, les seins sont sou¬ 
vent augmentés de volume, aussi bien chez 
les garçons que chez les filles ; cette augmen¬ 
tation fie volume est due en granüe partie à 
l’accumulation du tissu adipeux ; mais, chez 
les filles, elle peut être" due, pour une part, à 
l’hypertrophie de la glande mammaire elle- 
même. 

Chez certaines filles, l’hypertrophie des 
seins devient véritablement monstrueuse ; des 
filles de 14 -ou 15 ans ont des seins gros et 
pendants comme ceux des femmes enceintes 
oii les nourrices. 

Les organes génitaux tantôt se développent 
régulièrement, tantôt et assez souvent, res¬ 
tent grêles. La menstruation peut s’établir 
régulièrement ; ou bien elle est retardée, irré- 
.gulière : il y a aménorrhée, retard dans l’ap¬ 
parition des règles ; si la fillette a été réglée, 
au bout de quelque temps, les règles peuvent 
se supprimer. 

L’obésité a prédominance sur les parties in¬ 
férieures du tronc et sur lés cuisses, accom¬ 
pagnée de troubles 'de l’évolution pubertaire, 
réalise le « syndrome adiposo-génital » décrit 
par M. Babinski et par Frôlich. 


EUMICTINE 

SANTALOL - SALOL - UROTROPINE 

-’ Antigonococcique - Diurétique 
Analgésique — Antiseptique 

BLENNORRÂGiE-CySTÎTES-NEPHRITES 
PVELITES ° PYELO NEPHRITES - PYURIES 


PYRETHANE 

finiinévralffique puissant 

GOUTTES 

25 à 50 par dose — 300 pro die (en eau bicarbonatée). 
AMPOULES A 2 c3. Antithermiques. 
AMPOULES B 5 c3. Antinévralgiques. 
là 2 par jour 

avec ou sans médication intercalaire par gouttes. 


Dépôt: PARIS, P. LOISEAU, 7 , rue du Rocher 
Laboratoire PYRETHANE à ABLON (S.-et-O. 


R. C. Corbeii N° 87U. 


SELbeHUNT 
- DIALYL ■ 


Hyperehlorydrie, 
Dyspepsies, Gastralgies, 
Arthritisme, Lithiases, 
Uricémie, Rhumatismes 


CLINIQUE SANATORIUM 

DU 

Château de Port-Neuf 

POUR LES ADULTES ET LES ENFANTS 

Les malades trouuent au Château 
de Port-Neuf le confort le plus mo¬ 
derne dans un site agréable. L’Eta¬ 
blissement est situé en bordure de 
la mer et il est entouré d’un immense 
parc très boisé. 

Prix extrêmement modérés, infé¬ 
rieurs à ceux de la plupart des 
hôtels. 

Pour tous renseignements, écri¬ 
re à Madame le Dr RAYTON, 
directrice-Propriétaire, Château 
de PORT-NEUF, La Rochelle 
(Charente-Inférieure). 


LA GRANDE MARQUE FRANÇAISE 

PHOSPHATINE 

FALÏÈRES 

Aliment des Enfants 


LA 



f les crises douloureuses de l’estomac de 
toute origine, mieux que ne font les 
alcalins couramment usités : bicarbo¬ 
nate, craie, magnésie, etc. 

tfgfc BRUSQUEMENT les vomissement» 
qui terminent les crises tardives, 
les vomissements pituiteux des 
alcooliques, les vomissements 
des nourrissons. 

l’HYPERSÉCRÉTION, active 
l’élimination gastrique et 
modifie favorablement le 
chimisme gastrique. 


Diminue 


LABORATOIRES P. LONGUET, 34, rue Sedaine — PARIS 



















































INSTITUT SE MÉDECINE LÉGALE 
El DE PSYCHIATRIE 


Tous les cours et, conférences ont lieu 
l’après-midi ; la présence des'' élèves y est 
obligatoire. 

- Médecine légale. — Cours théorique de mé¬ 
decine légale. — Ce cours. sera professé les 
lundis, mardis, mercredis, vendredis et same- 
. dis, de 6 heures à 7 heures pendant le se¬ 
mestre d’hiver : 1° Médecine légale, toxi¬ 
cologie-et déontologie, par M. le professeur 
Balthazard et M. Duvoir,- agrégé (premier 
cours le mercredi 4 novembre) ; 

Législation et jurisprudence -médicales 
par M. le professeur Hugueney, de la Faculté 
de droit. 

: Cours d’accidents du travail et maladies 
professionnelles. — Accidents du travail, ma¬ 
ladies professionnelles et infirmités de guerre 
(loi des 9 avril 1898, 25 octobre 1919 et 31 
mars ,1919), par M. le professeur Balthazard,' 
- assisté d’agrégés, de médecins et chirurgiens 
des hôpitaux, tous les jours, de 6 heures à 
7 heures (pendant les mois de mare et avril). 

''Coure pratiques. — 1° Autopsies à l’Institut 
médico-légal (place Mazas), pendant le se¬ 
mestre d’hiver, de 2 heures à 3 heures' : le 
samedi, par M. le professeur Balthazard ; le 
mardi, par M. le docteur Duvoir, agrégé ; ie 
■ jeudi, par M. le docteur Dervieux, chef des 
travaux. 

Pendant le semestre d’été, les élèves pro- 
t . céderont eux-mêmes aux autopsies et seront 
f . exercés à la rédaction des rapports, les mê¬ 
mes jours, aux mêmes heures ; 

Travaux pratiques de médecine légale 
(applications des méthodes de laboratoire h 

la pratiquedmédico-légale), i es jeudis, de 3 

heures à 4 heures 30, sous la direction de M. 
le docteur DerVieux, chef des travaux, et de 
M. le docteur Piédelièvre; chef de labora¬ 
toire ; 

Travaux pratiques de toxicologie, sous 
la direction de M. Koluj-Abrest', .docteur ès- 
sciehces, chef des travaux toxicologiques/au 
Laboratoire de Toxicologie (Institut médico- 
légal), les mardis, de 3 heures à 4 heures 30 
‘ (semestre d’été) ; 

Expertises d’accidents 'du travail, sous 
la direction de M. le professeur Balthazard, 
assisté de MM. les docteurs Duvoir et Der¬ 
vieux, le samedi, à 3 heures (Laboratoire de 
médecine légale, à l’Institut médiça-lëgal). 

Psychiatrie. — Coure de clinique psychia¬ 
trique. — Lë. cours aura lieu tous les mer- 
,-tréfilé, à 10 heures,* à la Clinique des mala¬ 
dies mentales. Asile; Sainte-Anne. Les élèves 
pourront égalemèht suivre les policliniques 
4e M, le professeur H. Claude, les samedis 
matin. 

Cours de. psychiatrie médico-légale. — M. 
le professeur H. Claude, assisté d’agrégés et 
de médecins des hôpitaux, fera pendant le 
mois dé mars un cours de psychiatrie médico- 
légale. à la .Faculté de Médecine (12 leçons), 
à 5 heures. ' 

Examen des malades et rédaction des rap¬ 
ports. — ^dM. les chefs de' cliniques dirige¬ 
ront ces exercices à la Clinique des maladies 
mentales; Asile Sainte-Anne, tous les mercre¬ 
dis, de 3 heures 30 à 5 heures 30. 

Conditions d’admission aux cours et confé¬ 
rences de l’Institut de Médecine légale et de 
Psychiatrie. — Les docteurs en médecine fran¬ 
çais-et étrangers, les : étudiants en médëcine 
français et étrangers (titulaires de 16 inscrip¬ 
tions A. R. et 20 inscriptions N. R.), sont ad¬ 
mis à suivre les cours et conférences de l’Ins¬ 
titut de Médecine légale' et de Psychiatrie 
après s’être inscrits au Secrétariat de la Fa¬ 
culté (guichet n° 4), les lundis, mercredis et 
vendredis, de 15 à 17 heures. Les titres et 
diplômes et de plus, pour les étrangers, 
l’acte de naissance, doivent être produits au 
moment de l’inscription. 

Les-droits à verser sont de : un droit d’im¬ 
matriculation, 60 francs ; un droit de biblio¬ 
thèque," 10'francs ; quatre droite trimestriels 
de laboratoire de 100 francs, soit 400 francs , 
un droit d’examen de 100 francs. 

Le doyen-de la Faculté : H. ROGER. 


Service de Santé militaire 


Armée active 


Médecins-majors de. l re classe 


M. Heyraud (Samuel), 71» rég. infanterie. 

Médecins-majors dë 2 e classe 
M. Gâche (Léon), 7» région. — Maintenu 
jusqu’au l 6r janvier 1926' (art.- 28). 

M. Pirunet (Gaston), centre d’instruction 
physique d’Issoudun, — Maintenu jusqu’au 
l» 1 ' décembre 1925 (art. 28). 

Médecins aides-majors. 

M. Montels (L&uis), hôpital militaire d’A- 
mélie-les-Baitis . 

M. Tonnaire (Fernand), 22 e Tég. de ti¬ 
railleurs nord-africains. — Maintenu jus¬ 
qu’au 1« janvier 1926 (art. 28). 

M. Buffler (Louis), 35° e rég. d’infenterie. 
(M. Buffler (Louis), 35» rég. d’infanterie. — 
'Maintenu jusqu’au 10 décembre 1925 
(art. 28). 

M. Cofflneÿ (jean), 152°-rég. d’infanterie. 

— 'Maintenu jusqu'au l» r décembre 1925 
(art. 28). 

M. Acooyer (Henri), 31 e rég. d’infanterie. 

— Maintenu jusqu’au l» r mars 1926 (art.-29). 
M. Monot. (.Pierre), 94 e rég.. d’infanterie. — 

Maintenu jusqu’au 10 décembre 1925- (art. 


I Puissant Accélérateur ae ta Nutrition Générale 1 


VIOXYL 




MOUNEYRAT 


mato-Thérapio 
Organique 

— Favorise l'Action des 
VITAMINES ALIMENTAIRES Maladies consomptlve» 

et des DIASTASES INTRACELLULAIRES Anémie 
Retour très rapide 

Forme : de i APPÉTIT et des FORCES £ëu?aethénle 

ELIXIR T,.™. 1 Adultes : 2 à 3 cuillerées à café par jour. Asthme 

U0SES | Enfants: 1/2 dose. Diabète 

Littérature et Échantillons : Établissements MOUNEYRAT, 

12, Rue dn Chemin-Vert, à VlLLENEOVE-la-GARENNE, pm StDENIS (Smp 


I Asthénies diverses B| 
Cachexies 

Convalescences ■■ 
Maladies consomptlves fëfi 

Lymphatisme 

Tuberculose 

Neurasthénie 

Asthme 

Diabète 

OUNEYRAT, 

IE. pris St DENIS (Mm) 



I 0 D 0 NE ROBIN 

ou Peptonate d’iode 

SHTHRITISRIE, QHTÉniO-SCLËROSE, ASTHME, 
EMPHYSÈME, RHUMATISME, GOUTTE 

DOSE : Depuis 5 gouttes jusqu’à 
120 gouttes par jour. - 20 gouttes 
correspondent comme effet thérapeu¬ 
tique d 1 gr. d’iodure de potassium. 


n/f OS fo x U 1 Carr on _ 

■ ^ ^- (C 10 H 15 Ph O 2 Na 2 ) * 

Phosphore colloïdal assimilable, le plus Actif, non Toxique 

Indications du Fosfoxyl ; 

ALGIES, ASTHÉNIES, NEURASTHÉNIES, 
DÉCHÉANCES ORGANIQUES, IMPUISSANCE 

l formes : LIQUEUR (non sucrée). — SIROP (anisé). — PILULES 
Echantillon et Littérature : 

| Laboratoires B. CARRON, 40, Rue Milton, PARIS=9 C 


FOURNISSEUR UE E 'ASSISTANCE PUBLIQUE . ■ 

■ PARIS IX é = e 17.Rae Ambroise Thomas. IX ê ffl e PARIS è H 

Puissant antiseptique 
ni toxique ni caustique 
sans.aucunréflexe 

Pour éviter les substitutions 

PRESCRIVEZ et EXIGEZ 

0 LEQ-G 0 MEN 0 L 

PREVET 

5 Dosages :2%. 5 % . 10 %. 20 % . 33 % 
en ampoules ou flacons 

Antiseptique Idéal 
le plus maniable 
intus et extra 


Comme garantie d’origine et de puretc 
Exiger le nom et la signature PREVET 



MEDICATION TOTALE des 

MALADIES ou FOIE 


et des Syndromes qui en dérivent 



associant synergiquement les 

OPOTHÉRAPIES Hépatique & Biliaire 

aux meilleurs CHOLAGOGUES sélectionné» 
PILULES et SOLUTION 


CONSTIPATION 

AUTOINTOXICATION | 
INTESTINALE 



LAVEMENT d’EXTRAIT de BILE glycdrirt ! 
et de PANBILINE 

if CH A NT1LLON el L1TTÉRA TU RB : 

Laboratoire de la PANBILINE, Anooeaj (Aribebe) { 

.... 


APRÈS ei ENTRE Jet REPAS 

PASTILLES 

VICHY-ETAT 

EÏ6ÉISeaB00CEE.u.iEST0IU(; 

Il m riaAiit qs’m beUêt ttellétt. 


R. C. Paris N» 30.051. 


BERCK-PLAGE 

ÉTABLISSEMENTS CLIMATIQUES - WM»V 

telles façades au Midi 200 m. de TERRASSES et BALERIES 

Ouverte toute l'année — Adultes. Enfants seuls 
. Trisrecomman 
(par le CORPS MEDICAL) 


Session d’examen d’Etat (infirmières hospita¬ 
lières). 


En application d’un arrêté ministériel en 
date dù 6 octobre 1925, une session d’examen 
d’Etat (infirmières hospitalières) a eu lieu à 
Nantes', le 8 octobre 192b. 

' Le programme a été. celui spécifié par l’ar¬ 
rêté du 24 juin 1924. 

Le jury d’examén d’Etat était composé 
comme 6uit : 

M. le docteur Ballet, professeur suppléant à 
l’école de médecine. 

Mlle Ghaptal, directricè de la maison école 
d’infirmières privées de Paris. 

Sœur Dièrës Montplaisir, supérieure de 
l’Hôtel-Dieu, directrice de l’école .d'infirmiè¬ 
res de l’Hôtel-Dieu de Nantes. 

Mme Dorange, directrice de l’école d’infir¬ 
mières visiteuses d’hygiène sociale de TâT tu¬ 
berculose de Nantes. 

M. le docteur Duverger, chef de clinique de 
l’école de piédecine, médecin suppléant des 
hôpitaux. 

Mme Gevin-Gassai, inspectrice générale des 
services administratifs, déléguée du ministre 
du travail, de l’hygiène, de l’assistance et de 
la prévoyance sociales. 

M. le docteur Guerithault, professeur sup¬ 
pléant à l’école de médecine, pharmacien en 
chef des hôpitaux. 

M. le docteur Le Meignên, médecin deè hô¬ 
pitaux, chef des travaux à l’école de méde¬ 
cine. 


CLINIQUE OPHTALMOLOGIQUE 

(Hôtel-Dieu) 

Professeur : M. F. Terrien 
PROGRAMME GENERAL DES COURS 
ET CONFERENCES 

M. le professeur F. Terrien recommencera 
ses leçons cliniques le vendredi 13 novembre 
1925, à 10 heures 30, à l’Amphithéâtre Dupuy- 
tren, et les continuera les -vendredis sui¬ 
vants à la même heure. 

, Ordre du service : Les lundis, mercredis et; 
vendredis, à 9 heures 30 : conférences à la 
Policlinique Panas. Les mardis, jeudis et sa¬ 
medis, à 9 heures : Opérations. 

.. Institut de médecine coloniale. — M. le pro¬ 
fesseur F. de Lapersonne commencera le 
lundi 9 novembre 1925, à 10 heures 30 du ma¬ 
tin (Amphithéâtre Düpüytren), une série dë 
six leçons sur les « Affections oculaires d’ori¬ 
gine exotique et les. continuera les lundis .sili 
vants à la même liëurë. 

Enseignement pour les stagiaires, (conféren 
ces pratiques). — M. le professeur F. Ter 
rien-, assisté de MM. les .docteurs ,E. Velter, 
Prélat, Cousin, Veil,. Ostwalt, Gautrand et 
Kalt, ophtalmologiste des hôpitaux, assis¬ 
tants et elfefs de clinique, commencera lé- 
mardi 17 novembre, à 11 heures, une série de 
conférences ' essentiellement pratiques, avec 
présentation de malades, projections en cou-; 
leurs, etc., et les continuera pendant tout le 
semestre d’hiver, les jeudis et samedis sui¬ 
vants, à la même heure. 

Conférences cliniques. — M. le professeur 
Cange, 'MM. les docteurs Sainton, Villaret, 


Dupuy-Dutemps, Monthus, Cantonnet, Cerise, 
Velter, Bourdier, Monbrun. médecins et oph¬ 
talmologistes des hôpitaux, feront en déceire 
bre, janvier, février-, mars, une série de corï-i 
fèrences sur « . Quelques grands, syndromes 
généraux en rapport avec l’ophtalmologie ».- 

Coure de neurologie oculaire. — MM. Vel- 
te’r, ophtalmologiste des hôpitaux, et Foix, 
agrégé, commenceront en janvier, février 
1926, un cours en quinze leçons sur les. « Ma¬ 
nifestations oculaires 'dés Maladies du Sys-..' g 
tème nerveux ». L’horaire et le programme de * 
ce coure seront annoncés ultérieurement. 

Examen objectif èt fonctionnel de l’œil. — 

M. le professeur F- Terrien,;. assisté de MM. 
les docteurs Prélat, Cousin, H. Ostwalt, Veil 
et Goulfler, commencera le mardi 2 mars, ;à 
TI heures, un coure) pratique de'douze leçons 1 ) 
sur T « Examen objectif et fonctionnel de 
l’œil » et le ..continuera les jeudis et samedis^; 
suivants. 

Cours de perfectionnement. — M. le pro¬ 
fesseur F. Terrien, assisté de M. le professeur;;; 
agrégé Zimmern, de MM. les docteurs Sain¬ 
ton, Dupuy-Dutemps, H autant, Velter, Pré- „ 
lat, , Cou6in, Liébault, Ostwalt. Veil et Gau-.>™ 
trand, fera en mai et juin 1926 un cours de,- 
« Technique ophtalmologique » (technique*! 
opératoire, technique de la lampe à fente, 
radiologie et radiothérapie oculaires^ techni¬ 
que ophtalmométrique et notions pratiques 
d’optométrie, neurologie oculaire, étude des 
grands syndromes ophtalmologiques et de 
leurs rapports avec l’oto-rhinologie et la pa¬ 
thologie générale. Travaux pratiques de mè-M 
decine opératoire èt manipulations de lab.osa 
ratoire). 


Le Gérant : D r CRINON. imp. g™ 


on Lutothn, 18, rue Turgot, Limoges. - 1925 — Même maison-, i 
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flLe problème du Cancer 


LE CANCER DU RECTUM 


MARDI DERNIER A L’ACADÉMIE DE MÉDECINE 


LA MALIGNITÉ BIOLOGIQUE 
PRÉCÈDE 

L'APPARITION ANATOMIQUE DU CANCER 

M. Sendrail, dans la thèse qu’il vient de sou¬ 
tenir à Toulouse, démontre que cet état pré¬ 
cancéreux dépend surtout des conditions de 
l’équilibre ionique et de l’équilibre lipoïdi¬ 
que du plasma. 


La thèse de M. Marcel Sendrail sur la 
phase précancéreuse et les stades initiaux 
de la cancérisation apporte sur les origines 
du cancer des documents nouveaux, dus à 
l'étude expérimentale de l’épithélioma spi- 
no-celtulaire du goudron chez le lapin. 

L'auteur a évalué les diverses constantes 
chimiques.et physico-chimiques du plasma 
an cours des diverses phases de révolution 
tumorale : glycémie, métabolisme ‘ azoté, 
métabolisme des lipoïdes (cholestérine, lé- 
cithines, acides gras, insaponifiable X)(, Pli- 
réserve alcaline et calcium ionisé. Il a ain¬ 
si reconnu l'existence de modifications pré- 
coces, profondes et toujours identiques, qui 
paraissent traduire une altération primiti¬ 
ve et spécifique du-milieu humoral, déve¬ 
loppée sous t'influence du goudron èt ca- 
raciérisant l'avènement du carcinome. Il 
croit donc pouvoir affirmer tjue « le cancer 
du goudron est moins un cancer d’irrita¬ 
tion que l’expression tissulaire d'un trou¬ 
ble général de l’organisme »,- opinion qui a 
été aussi soutenue tout récemment par Car- 
rel, à l’occasion de ses recherches sur le 
sarcome de la poule. 

Ces résultats permettent,. en outre, de 
confirmer la réalité d’une période latente 
précancéreuse et de préciser la ^nature de 
l’état de » malignité biologique », qui, d’a¬ 
près Bang, précède l’apparition anatomi¬ 
que du cancer : Cet étal, en effet, « sem¬ 
ble dépendre surtout des conditions de l'é¬ 
quilibre ionique et dé l’équilibre lipoïdique 
du plasma ». 

De plus, par la détermination .du méta¬ 
bolisme basal, par l'extirpation des glan¬ 
des bémocrines, l’auteur a apprécié l’in¬ 
fluence des diverses sécrétions internes sur 
la formation et-Je développement de l’épi- 
théliomn. Il a également étudié l’action 
des résections nerveuses et synipathiques. 
Tl a pu ainsi vérifier l’importance du ter¬ 
rain et des facteurs de prédisposition indi¬ 
viduelle et définir ta 'réceptivité nu cancer 
coifmie « la résultante des synergies neu¬ 
roglandulaires ». 

Tl s’est attaché, enfin, à provoquer chez 
ses animaux un état d’immunité contre le 
carcinome, à l’aide d’autolysats de tumeurs 
soumis à diverses irradiations : mais ces 
dernières tentatives n'ont pas obtenu de 
succès. 

Tl semble que^on soit, autorisé à dégager 
' de ce travail d’intére.ssarités conclusions 
d'ordre pratique et d’ordre spéculatif. Il 
donne, en effet, des indications qui pour¬ 
raient servir à établir une sérologie du 
cancer. D’autre part, il attire heureuse¬ 
ment l'attention sur la prépondérance des 
troubles du métabolisme humoral dans la 
carcinogénèse. .' 

RoGEït. 


Le dîner des Médecins Parisiens de Paris 


Le dîner de rentrée des médecins pari¬ 
siens de Paris'a eu lieu le 21 octobre déte¬ 
nir dans les salons Marguery, sous, la 
présidence du Docteur Dartigu.es. 

Assistaient à ce dîner : MM. le Profes¬ 
seur Bulrhqzard, les Docteurs Bloch (An¬ 
dré!, Blonçl.el. Bollae'k, Bongrand. Bou¬ 
quet, Gérard 1.., Gréder, Guébel, Le Sa¬ 
voureux, l.obligeois, Loubier, Lùÿs, Molina, 
M-oiiscourt, Papillon, Prost. Schaeffer. 
Toupet, Viguerie, Vimont, Vitry et Wallon. 

S’étaient fait excuser les Docteurs Blan¬ 
din. père et fils. Roppe, Didsburv. Duclaux, 
LerebouUèt, Le Roy des Barres. ILavenarit, 
Lotte, Maréchal. Mitiel.' Mo,çk, Pi-ot, Qiii- 
sovne, Richet fils, Rolct, Hollôt, Sauvez et 
Verchère. 

On y fêta joye.useinéut lés promotions 
au. grade d'Offiçier de la Légion d’hon¬ 
neur des "Docteurs Devraigne et l.ortat- 
Jacob i'1 les nominations au grade de Che¬ 
valier des Docteurs Baillière et Pelisse, 
ainsi que la récent^'nomination du l)oc : 
leur Gatëllief comme, chirurgien des hô¬ 
pitaux. Enfin, fut étii un. ud-u,vèàii..rnendn , e, 
le (Docteur Crocquëfer. 

Au dessert, en de. .brillantes improvisa; 
fions, .prirent la parole MM. Doin, Prost, 
Devraigne. Bongrtind et énfii.i ie'Président 
Dartignes. , 

Le procham dîner de cette société.-aura 
lieu en décembre. 

Pour tous'renseignements, ..s’adresser au 
Secrétaire général le Docteur P. Prost, 
119. Bon): Malësherbes.. 


La sérothérapie contre les empoi¬ 
sonnements par champignons oéné- 
neux. — R. Dujarric de la Riuière 
parle du sérum antiphallinique qu’il 
a employé avec succès. 

Dans une note présentée à l'Académie,, le 
12 juin 1923, nous indiquions les résultats 
que nous avait donné, chez des- animaux 
expérimentalement intoxiqués avec des 
champignons \ vénéneux du genre Animata 
(A. phalloïdes, rerno, virosa, cUrina ) l’em¬ 
ploi d'un sérum de cheval immunisé par 
l’inoculation dé doses progressives d’ex¬ 
traits de ces champignons. Nous, n’avons 
pu réaliser cette immunisation du cheval 
qu’à partir du moment où nous avons 
réussi à avoir un produit de toxicité- fixe 
(ce qui a , été obtenu par l’addition de 
glycérine) et dépourvu de microbes ( filtra¬ 
tion sur bougie Chànibèrla.n'd) qui gênent 
T interprétation des essais de toxine et ren¬ 
dent l'inoculation trop dangereuse pour le 
cheval. ' " ‘ , 7 





M. DUJARRIC de la RIVIÈRE 

Le sérum ainsi • obtenu, auquel nous 
avons dolmé le nom'de sérum anlipImUi- 
niqiic (du nom de A. phalloïdes) a donné 
chez les animaux de laboratoire des ré¬ 
sultats encourageants. Nous avons pensé 
qu’il y aurait intérêt et .pas de ,risques à 
l'essayer chez l'homme. Nous en avons, 
cette année, confié quelques flacons à 
dés médecins quL.nous en avaient fait la 
demande. Les observations ,recueillies 'n om 
pu être nombreuses’ • le sérum avait été 
placé dans peu d'endroits (mie dizaine de 
localités) ; tes empoisonnements quoique 
plus fréquents dans certaines régions se 
produisent au hasard ; et surtout les acci¬ 
dents d’intoxication évoluent souvent. avec- 
une telle rapidité qu’on n'a jias'.Je temps 
d’utiliser le Sérum si on n'èri dispose. pas à 
proximité. 

Nous avons pu-cependant iCcueillii' cjnux 
observations: La preinière a été prise dans 
un hôpital de Bordeaux par MM. les Doc¬ 
teurs Secoune et Paul Petit qui ont bien 
r voulu nous la cominuiiiqiier. 

Le 20 août- 1925. cinq personnes adultes 
consomment au repas de iiiidi des cham¬ 
pignons (qUé l’une d’elles- avait. cueillis et 
dont la nature n’a pu être;.déterminée avec 
certitude, il est- à noter, que l'un de ces 
convives n’avait, a ce .repas; .consommé 
que des champignon^. Les accidents d'in- 
toxicafiorî -ont débuté, dans l:i nuit-entre 
11'heures du soir et 5 heures du inôtiTffsm- 
vant lés malades). IJs .orft .-'donné;) lieu ,au' : 
tahiëau'clin'iqU.é habHiteldouleurs a,bdo- 
I mih-àles.. selles •nombreuses, vomissements, 
•crampes rritsiscûlâires; .état s\n.copaj. urines' 
sanglants. > "observation, est peu démons¬ 
trative p risqué les cinq malades ont guéri 
et que deux seulement ont, raçji du sérum. 
Mais les médecins traitant nous ont fait 


remarquer que possédant, très peu de sé¬ 
rum, ils l’avaient précisément réservé a 
ceux, dont l’état était inquiétant ; ils ont 
noté aussi la diminution très manifeste! 
dés sellés et des vomissement? après' le 
traitement sérothérapique. 

La seconde observation a été publiée, par 
M. le Docteur Rayel de Dombasle-sur- 
Meürthé dans la "Presse Médicale (14'oëtoT 
brè 1925). " • 

Ici, les champignons ont été bien déter¬ 
minés (ils n’avaient pas été consommés 
tous) : il s’agissait d’amanites phalloïdes. 
Ces champignons cuits avec un morceau 
I de viande ont été consommés par une fa¬ 
mille de cîliq personnes. Deux jeunes filles, 
l’une n’a mangé que. de la viafïde parce- 
qu’elle n’aime pas les champignons, l’autre 
n’a mangé qu’une faible qualité du plat 
(un fond d’assiette). Toutes deux ont pré¬ 
senté des,,accidents légers. Mais la mère, 
un fils de 18 ans et, un garçon de il ans 
qui font mangé copieusement des champi¬ 
gnons, surtout les .deux premiers ont c- 
.fortement intoxiqués. Le médecin disposant 
dé jtf’ës.peu .de sérum l’a réservé à la mère 
et au fils de 18 ans, dont l’état était alar¬ 
mant : ils ont guéri tous les deux. L’enfant 
de 11 ans qui n’a pu être traité par la 
sérothérapie a succomblé: - 

Il semble que Ton soit autorisé à multi¬ 
plier. ces essais d’abord parce, que la théra¬ 
peutique des accidents d’intoxication fun¬ 
gique ne dispose jusqu’ici d’aucun traite- 
niètit rationnel et ensuite parce /que les : 
observations précédentes 'prouvent que le 
sérum peut être employé sans danger, ét 
semble-t-il avec avantage. Ce sérum doit 
être’employé et injecté Je plus rapidement 
possible après l’ingestion des champignons 
toxiques. On l’emploie avec les précautions 
aseptiques d’usage, en injections hypoder¬ 
miques et surtout en injections intra-mus- 
ciilaires. La dose minima est de 20 ce (un 
flacon) mais il n'y à aii.cn inconvénient à 
en injecter dés dosés plus élevées. L’inocu¬ 
lation du sérum antiphallinique ne gène 
.en aucune façon la mise en œuvre des 
moyens thérapeutiques (tels que tes toni¬ 
cardiaques). 11 serait utile, ainsi que le 
xit 1 ' congrès d’hygiène vient d’en émettre 
le voéü que des provisions de sérum soient 
déposées,' pour essais thérapeutiques, dans 
les grands; centres èt particulièrement dans 
les hôpitaux où ori pourrait les trouver à 
toute heure.. L’essentiel est de demander 
aux médecins de poursuivre .ces essais 
d’une façon précise tout on çbnfinuant à 
mettre le public en garde cqnft'e l’usage 
dés' champignons vénéneux où simplement 
suspects. (Travail du service dfi Docteur 
L; Martin.) 


La lèpre en France 

M. le Professeur Jeanselmé fait; connaî¬ 
tre les conclusions de son rapport sur la 
lèpre. On peut évaluer à deiix cents le 
nombre des lépreux circulant dans Paris. 

M: .leanselme demande : l* 6 que la lèpre 
soit mise au nombre des maladies à décla¬ 
ration obligatoire ;,.2° interdire aux lé¬ 
preux -certaines professions : 3° hospitali¬ 
ser les lépreux mendiants : 4° organiser 
des sanatoriums privés, consacrés au trai¬ 
tement de là ièpre ; 5° surveiller, l’émigra¬ 
tion par une entente entré les pays à" lè¬ 
pre : 6° examens répétés 'des lépreux soi¬ 
gnés à domicile! ', 

Nous reviendrons sur .ee. rapport impor¬ 
tant dans un prochain nüméro. 


Ce sont des français qui ont assaini 
la campagne romaine au moyen âge 

Le Professeur Bi'uinpt- donne lecture 
d’une notice adressée par M mc Anna Celli, 
de Rome, sur l’assainissement de la carn- 
..pagne romaine au moyen âge par les reli¬ 
gieux français. 

Les premières tentatives furent faites par 
Saint-Odon. fondateur de l’abbaye dé CIu- 
uy, -appelé par Alberic II, sénateur de 
Rome ; il vint en Italie en 936 et y fonda 
'quatre couvents dans des régions palus- 
.ii es qui furent mises en valeur par ces 
religieux.'-. . ' 

Deux siècles plus tard, les papes appe¬ 
lèrent les moines Cisterciens, de Clairvaux, 
qtij cultivèrent le soi et fondèrent de nom¬ 
breuses àbbhÿes dans les régions les plus 
insalubré.ë .clé. l’Italie: 

Mais comme, malgré tous les efforts des 
moines, Je paludisme, dont le traitement 
.était-' inconnu à.,cette époque, faisait de 
nombreuses -victimes,, le pape îjniioç'ënt III 
créa de-s-Tiôpitàux à Rome et 'demanda aux 
,chevaliers Mu (Saint-Esprit, disciples dé 
Guy de Montpellier. de lut vérin-en aidé, 
ce qu’ils firent volontiers et'c'est.pourquoi 
la, recoimaiss'ûnco publique a donné leur 
'•nom à plusieurs hôpitaux de Rome; 


La proportion des malades étrangers 
à l’hôpital Tenon 

M, P. Kmile-Weil, rapporte la statistique 
dés niàlâdes étrangers soignés pendant Six 


Pour M. Lambret, de Lille, il faut avoir de 
moins en moins recours à l’opération 
abdomino-périnéale classique 

Dans sa communication/ du Congrès de 
.chirurgie,. M;'--Lambret côimnence par po¬ 
ser en principe que le cancer du rectum, 
en dépit de son terrible pronostic, doit 
être considéré, comme un bon cahcer, eu 
raison de là lèntéùr de son évolution, du 
nombre’ relativement élevé des longues sur¬ 
vies postopératoires et môme des gué¬ 
risons définitives. 



M. le Professeur LAMBRET 


S’appuyant sur une pratique personnelle 
de près de trente années, il insiste sur l’in¬ 
térêt de l’étude dès modes d'envahissement 
du cancer et de la localisation de Ses ré¬ 
cidives. 

Sur les données ainsi acquises, sur l'a¬ 
natomie pathologique' et sur les connais¬ 
sances anatomiques, on peut baser une 
conception judicieuse de l(opération qui 
convient à chaque cancer du rectum, opé¬ 
ration qui ne pqut pas être, dans tous les 
cas, malgré la tendance actuelle, l’anipu- 
tution abdomino-périnéale. 

(Voir la fin de cet article, page 7). 


mois à. l’hôpital Tenon. 8.325 Français ont 
été reçus tant en médecine qu’en. chirurgie , 
contre 527 étrangers, soit htie proportion ! 
de 6,4 étrangers. 

Dans son propry service, M. P.. Einile- 
Woil a. reçu 30 étrangers contre 385 Frân-i 
vais, soit une proportion • de 7 %- environ s 
‘d’étrangers. Par l’étude de leur état de 
santé présent ou antérieur, par les coin- / 
mémoràlifs, ali peut juger que 33 % pré¬ 
sentaient dos affections bénignçs. passagè¬ 
res, et 60 % des lésions persistantes, dimi¬ 
nuant notablement leur valeur sociale et. 
mettant certains d’entre eux. à la charge 
de l’Assistance publique. 

f.a plupart de ces malades n'étaient en 
France que depuis peu de 1 teinps,.Mes plus 
anciens depuis 1920 Les tuberculeux soiit 
richéfii.eni rëprésentés dans cette statisti¬ 
que, 9 sur 30. Un tiers des malades étaient •; 
mariés avec .dés charges d$ famille. 

Dana.ces’condilions, on peut conclure 
que beaucoup de ces étrangers sont arrivés^ 
hialadqs en-France-'et l'on doit 'Sè demtui- 
der si l’on, ne pourrait pas prendre des 
mesures réglementant l'immigration, en 
exigeant' des étrangers lors çlo leur entrée 
un état de santé satisfaisant. 


Les auantages de l’oléothorax 
Ee Docteur, Kuss montre leigrand intérêt 
de la méthode de VOléothora.r innovée par 
Bernpu ; elle rend .. de notables services ( 
dans la pratique du- pneumothorax, artifi- 
ciel : 

1° En atténuant la nocivité des épanche-. 
niënt.s pleuraux si fréquents an cours dé 
cé." traitement ; • 

2° En permettant de continuer utilement 
des' pneumothorax artificiels menacés 
(f inefficacité oh raison de. leur oblitération i 
progressive’.pair, sympathie pleurale : 

3®.'ES assurant la compression efficace 
de. foyers tuberculeux qui rééistaiènt à 
l'action des pressions gazeuses. 


Le successeur de Scheoartj 

L’élection au fauteuil de Sçlivyartz a don¬ 
né, dès lé premier tour de scrutin, les. 
résultats suivants : Pierre Düvat, 60 voix ■; 
Go-sset, 2 ; Auvray, 5 ; l.eçënè, 1: 

M. Rouvillois était également sur la liste 
.des candidats présentés par ta cdmiriissiqrj : . 
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[ A MON AVIS 


M. le Professeur Cruchet, de Bordeaux, 
qui dirige avec un compétence reconnue 
l’un des plus anciens et l’un des plus inté¬ 
ressants périodiques médicaux Français, 
dans l’un de ses derniers bulletins, rédi¬ 
gé avec maîtrise, s’en prenait Vertçrriênt 
à un industriel pharmaceutique pour une 
question de publicité. Cette question dé¬ 
passe de beaucoup les cadres ordinaires 
d’un différend entre particuliers, et c’est 
pourquoi nous nous permettons de faire 
connaître à ce propos les réflexions quelle 
nous suggère. 

Jusqu’en ces dernières années, la pu¬ 
blicité distribuée aux journaux médicaux 
était loin de coûter les yeux de la tête aux 
industriels pharmaceutiques. Le prix du 
papier, les tarifs d’imprimerie étaient 
cinq ou six fois meilleur marché qu’à pré¬ 
sent. L’établissement- d’un journal n exi¬ 
geait pas de fort grandes ressources. La 
page d’annonces pouvait en être vendue 
à des prix qui nous semblent dérisoires. 

Ces prix permettaient aux annonciers 
de faire bénéficier de leur publicité un 
grand nombre d’organes médicaux. Ils 
étaient, trop avertis pour ignorer l’impor¬ 
tance souvent très modeste de la plupart 
d’entre eux, mais il leur semblait que 
c’était une façon détournée et fott habile 
d’être agréable à un grand nombre de 
praticiens, qui pouvaient ainsi faire vivre 
les bulletins de leurs groupements scien¬ 
tifiques ou régionaux. 

Aujourd’hui, de semblables largesses 
sont devenues impossibles et, sous peine 
d’obérer d’une façon dangereuse leur 
budget de propagande, les directeurs de 
firmes pharmaceutiques doivent s’as¬ 
treindre à une étude minutieuse de leurs 
moyéns de diffusion. 

Une enquête que nous menons précisé¬ 
ment en ce moment nous permettra pro¬ 
chainement de faire connaître combien 
un médecin parisien, d’une clientèle 
moyenne, reçoit par semaine d'articles 
divers qui lui sont envoyés par les mai¬ 
sons de spécialités pharmaceutiques : let¬ 
tres fermées, prospectus, tracts , lettres 
circulaires, journaux de laboratoires, car¬ 
tes postales, buvards, échantillons, et tous 
le? objets les plus hétéroclites. 

Il est matériellement impossible à un 
médecin, si peu accaparé soit-il par sa 
clientèle, d’examiner en détail un stock, 
pareil. Vouloir faire connaître les avanta- 
ges^d’un produit en ajoutant un élément 
de plus à cet amas encombrant, c’est 
vouloir courir un risque osé de dépenses 
inutiles. 

L’un des spécialistes les plus avisés 
nous contait un jour l’anecdote suivante : 
se rendant avec l’un des siens, pour une 
consultation, chez un professeur notoire, 
il fit, au cours de la conversation, allusion 
, au magnifique coupe-papier dont le maî¬ 
tre se servait, et qui lui avait été envoyé 
par le spécialiste lui-même ; quel ne fut 
pas son étonnement en constatant que le 
maître ignorait complètement l’origine 
de l’objet qu’il maniait couramment. 

Ceci est une démonstration, par le fait, 
de la complète inutilité d’un des modes 
les plus coûteux de publicité. On pourrait 
faire à coup sûr la même critique à la 
plupart des moyens employés, même aux 
plus ingénieux d’entre eux. 

Quoiqu’il en soit, il est bien probable 
que ceci ne changerait rien à cela. Les 
fortunes qui se sont étayées selon certai- 
’nes méthodes apparaissent à ceux qui en 
bénéficient comme les preuves indénia¬ 
bles de leur valeur. 

Il ne faut cependant pas Omettre de 
faire grand cas des circonstances nouvelles 
où nous évoluons. La propagande phar¬ 
maceutique devra évoluer, elle aussi. Les 
méthodes anciennes, devront, ou bien 
être abandonnées, ou bien être profondé¬ 
ment modifiées. Ce n’est pas jouer les 
augures que de parler ainsi. Il suffit d’ou¬ 
vrir les yeux. Et ceux qui s’attardent aux 
procédés archaïques nous font l’effet de 
s’entêter à marcher les yeux fermés. Or, 
dans la bousculade de la vie actuelle, il 
n’est pas de moyen plus dangereux de se 
conduire. 

On dira que la solution d’un aussi dif¬ 
ficile problème pourrait bien être la Va¬ 
leur efficace du produit. Mais ceci est 
une autre question — voire même une au¬ 
tre erreur. — J. CRINON. 



' Depuis le 2 novembre, tous , les jours, sauf 
le jeudi' et le dimanche, de 17 à 19' heures, 
27, rue de la Sourdière, des cours gratuits 
-seront donnés par l'Association Léopold-Bel- 
lan, aux enfants anormaux, présentés par 
leurs parents. 

La 'Société : de Médecine et de Chirurgie de 
Bordeaux a adressé à l’Académie un vœu con¬ 
cernant les 11116011006 puerpérales et l'ophtal¬ 
mie- des nouveaux-nés, affections qui sont 
confondues sous le même n» 12 des déclara¬ 
tions des nialadieé contagieuses. 

M., Veil, maire adjoint du X e arrondisse¬ 
ment de- Paris, a envoyé au ministre de l’hy¬ 
giène une lettre'accompagnée de divers docu¬ 
ments tendant à démontrer les dangers que 
ferait courir à la santé publique la distribu¬ 
tion des fournitures scolaires telle qu’elle est 
actuellement pratiquée dans le département 
de la Seine. 

M. le docteur Marcel Metzger, agrégé, a 
commencé' le cours complémentaire d’obstétri¬ 
que le mardi 10 novembre 1925, à 17 heures 
(Amphithéâtre Vulpian), et le continuera les 
jeudis, samedis et. mardis suivants, au mê¬ 
me amphithéâtre, à la même heure. 


Une nouvelle application de l’Immunité 
locale. 

t INAVA » fait une Pâte Immunisante qui 

contient du Vaccin contre la Pyorrhée Alvéo¬ 
laire, et qui, employée comme un dentifrice 
ordinaire, immunise la gencive contre la 
Pyorrhée Alvéolaire, les gingivites, etc... 


di 9 novembre 1925, à 18 heures' (Petit Am¬ 
phithéâtre), et les continuera les mercredis, 
vendredis et lundis suivants, .à la même heu- 


Le docteûr A. Cantonnet, assisté des doc¬ 
teurs Joltrois et Fombeure, ophtalmologistes 
des hôpitaux, a fait le samedi 14 novembre 
1925, et fera les mardis, jeudis et samedis sui¬ 
vants, à 13 h. 30, à l’hôpital Cochin, une sé¬ 
rie de neuf conférences pratiques d’ophtalmo¬ 
logie pour les médecins non spécialistes. Pré¬ 
sentation de malades. Projections. 

Ces conférences sont gratuites. -S’inscrire à 
l’avance, directement ou par lettre, à l’Hôpi¬ 
tal Cochin.’ 

Deux autres ' séries auront lieu en février- 
mars et en juin-juillet 1926. 


. , l Cessions médicales et 

remplacements) est dirigé par un confrère. 
D r GUILLBMONAT.; il fournit gratuitement 
tous renseignements médicaux. Tél. Gob. 24.81- 

Commissions des différents prix de la So¬ 
ciété de Chirurgie. 

Prix Dubreuil : MM. Chiffol-iau, Subey, 
Kuss. 

Prix Marjolin-Duval : MM. Sébileau, Algla- 
ve, Moure. 

Prix Laborie : MM. Launày, Mignon, Sor- 
rel. 

Prix Hennequin : MM. Tuffier, -Basset 
Ockynzic. 

Prix Guinard : MM. Lecine, Toupet, Louis 
Bazy. 

Le ministère des Affaires Etrangères a at¬ 
tribué à la Société d,e Neurologie une somme 
de 1-000 fr., au titre de propagande. { 

■ Ont été nommés membres de l’A. D. # B. M. , 

MM. Bourbon, Brouet, Cain, Desgrez, Guil¬ 
laume, Jeannin, Terrien., 


On yarle du mariage de Mrs WoodrOvg 
Wilson, reuüe de l'ancien Président des 
Etats-Unis, avec le docteur Sterling Ruffin, 



de Washington, dont nous donnofis ci-des¬ 
sus la photographie: 

Le docteur Sterling' Ruffin, qui est Agé 
de 50 ans, naquit dans la Caroline du 
Nord ; il exerce la médecine depuis 1893 et 
il était encore récemment médecin-chef du 
k George Washington Universilq Hospi¬ 
tal »: 


■L'Association catholique des' pharmaciens 
français fera célébrer, dimanche .prochain 
■ 15 novembre, a l’église Saint-Gervai-s, la 
messe annuelle à' Prnl-ention (les'confrères 
défunts. 

Cette messe sera dite à 9 h. 30, A la cha¬ 
pelle de la Sainte-Vierge-. J/abbés Courbe, 
sous-directeur .des Œuvres diocésaines, y 
prononcera une allocution. 

M. le professeur Georges Guillain, com¬ 
mencera son cours de clinique, le vendredi 
20. novembre, à 10 h. 30, à l’hospice de la 
Salpêtrière (amphithéâtre de la, sfcclinique 
Charcot). 11 continuera son enseignement les 
mardis, à 10 heuresp-(p.olieIhùqne à la salle 
de, consultations extomès : de l’hôpital) et. les 
vendredis, à 10 h. 30 (amphithéâtre de la Cli¬ 
nique Charcot). 


Ephémérides Médicales 

9 novembre 1847. — Le docteur Simp- 
soin, d’Edimbourg, fait connaître les avan¬ 
tages de l'anesthésie par le chloroforme. 

10 novembre 1825. — Le docteur Cru- 
yeilhier est nommé professeur à la chai¬ 
re d’anatomie à la Faculté de Médecine 
de Paris. Il occupa cette chaire pendant 
trente ans : il fut le créateur de renseigne¬ 
ment d’anatomie pathologique. 

14 novembre 1888. —- Inauguration, à 
Paris, de 1’Inslitut Pasteur. La création 
de cet institut est le résultat d'une sous¬ 
cription nationale. 



Cette photographie qui complète celle de notre première page montre l’instru¬ 
mentation utilisée pour traiter des afleetions du conduit auditif à l’aide des . 
rayons ultra-violets. 


Naissances 

J.e Docteur et Mme André Lh.ut.inan, née 
Juliette Lang sont heureux de faire part 
de la naissance de leur fille Marie-C'.laire. 

Le -Docteur et Mme Levant sont heureux 
(Fannoncer la naissance de leur fils, Char¬ 
les. ’ 

f de 

Mariages 

A. été béni, en l’église Saint-Pierre de - 
Xeuilly, le double mariage de Mlles Renée 
et Denise Fethoeip filles du Docteur R. 
Felhoen, chevalier de la Légion d’honneur, 
et de Mme-, née Duclerc, avec MM. Roger 
Veridel, externe des hôpitaux, et Jacques. 
Magdelaine, interne des hôpitaux. 

Les témoins étaient, pour Mlle Renée Fe¬ 
lhoen : M. Maurice Lachard, chevalier de 
la Légion d’honneur, son oncle, et M. CL 
Descatcaux, son grand-oncle ; pour M. Ven- 
del : M. Flanchet, notaire honoraire, sou 
cousin, et M. le Docteur Weissenbach, mé¬ 
decin clos hôpitaux, chevalier de la Légion 
d’honneur ; pour Mlle Denise Felhoen, 
MM. Léon Lerouge, chevalier de l’ordre de 
Léopold, et le docteur Delpiem*. sénateur 
de l’Oise, officier de lu Légion d’honneur, 
ses grands-oncles ; M. .1. Magdelaine : M. 
le Docteur Magdelaine; son oncle, et le 
'Docteur Bautngartner, chirurgien des hô¬ 
pitaux, chevalier de In Légion d'honneur. 

Le Saint-Père avait daigné envoyer sa 
bénédiction aux jeunes époux 

M. Jacques Magdelaine, interne des hôpi¬ 
taux de Paris est le petit neveu du Pro¬ 
fesseur de clinique chirurgicale Trélat et 
ancien petit-fils du Docteur Ulysse Trélat, 
médecin clé la Salpêtrière. 

Récemment a été célébré, en l’église de 
J'Etoile, le mariage de Mlle. Patricia-Crou- 
zet, fille du Docteur Crouzet et de Mme, 
née Clarke, avec M. Henri Desvignes. I.es 
témoins, étaient, pour la mariée : M. Joce- 
lyn Crouzet, son frère ; pour le marié : le 
baron des Chapelles, son. oncle. 

Le présent avis tient lieu de faire-part. 

Nécrologies 

Mme IL clé Kritchevsky remercie ses 
-amis de leurs témoignages de sympathie, à. 
l’occasion du décès du Docteur H. Krit¬ 
chevsky. 

Nous apprenons le décès de Mlle Ga- 
brielle Lacat, fille du Docteur et de Mme 
C. Lacat, 68, boulevard’ Malesherbes. ' 

Le 7 novembre, en la chapelle clu Val-dc- 
Grâce, a été célébrée la messe annuelle dite 
on mémoire des officiers du corps de santé 
militaire décédés. 

Nous apprenons 1a. mort de Mme Jean- 
Pierre Teissier, née Amélie Clavé, mère du 
Docteur Pierre Teissier, Professeur' à la 
Faculté de médecine. Les obsèques ont eü ■ 
lieu à Bordeaux 

De Cannes, on nous prie d’annoncer le 
décès de Mme veuve .H. Rabourdin, née/ 
Lebaucly, 'dans sa' 83 e armée. Le présent 
avis 1 tenant lieu de faire-part. 

Les familles Albarran, S'anjurjo Rz. de 
Arella.no , et Beltran-Masses ont la douleur 
de faire part de la perte cruelle qu’elles 
viennent d’éprouver en la personne - de 
Mme Carmen Sarrjurjo Rz. de Arell'ano, 
veuve du professeur Joaquin Albarran, 
pieusement décédée le 31 octobre,' en s cm 
domicile, 15, rue Spontini. Selon la vc-kr.té 
de la défunte, les obsèques ont eu a 
dans la plus stricte intimité. 

Nous apprenons la mort du Docteur Ch. 
Barbaud, officier de la Légion d'honneur, 
décédé eh son domicile, 31, boulevard ~5ïa- 
lesherbes. Les obsèques ont eu lieu le mer¬ 
credi 11,courant, à midi,' en l’église de la 
Madeleine. L’inhumation a eu lieu à Nan¬ 
cy. Le présent avis tient lieu de faire part. 


MM. le. docteur Berigaud (Victor-Auguste- 
J-iiles), h Paris : services rendus aux scien¬ 
ces' médicales. 

Le docteur Grégoire (Alphonse), délégué 
cantonal, médecin des écoles, à 'Marseille. J 
Le docteur Lavoine (Jules-Gustave-I.au- 
rent-Ambroise). médecin inspecteur des 
écoles à Tricot (Oise). 
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AU CONGRÈS D'HYGIÈNE 

LA SYPHILIS DIMINUE-T-ELLE ? 


Il n’est pas possible d’affirmer, dit M. Sicard de Plauzoles 
que la syphilis est en voie de décroissance dans la population française 


■— La syphilis est-elle en décroissance dans 
la population françaisè ? — Ce -n esi pas 
certain. En fout cas la lutte contre la sy¬ 
philis doit être poursuivie avec la plus 
extrême rigueur ; l'amélioration générale¬ 
ment observée est compromise par l’apport 
■ d'e virus étranger, l’insuffisance des traite¬ 
ments, la'fréquence de plus en plus gran¬ 
de des contaminations occultes, l’ignorance 
du public et le défaut d’éducation sexuelle 
de la jeunesse. 

Lancereaux disait que l’armée est, par 
rapport à l'ensemble de la population, un 
« Syphilometre », 

Les statistiques militaires accusent, sui¬ 
tes années antérieures à la guerre, une 
diminution de la fréquence de la syphilis 
primaire. La morbidité était pour 1.000 
hommes de 5 à 6 ; — elle était montée à 
21,10 en 1917 ; à 20,29 en 1918 ; pour des¬ 
cendre en 1919 à 11,51, puis en 1920 à 6,43 ; 
— Èrlle est en 1921 de 2,68 : en 1922 de 3,02; 
en 1923 de 2,38 ; en 1924 de 2,49. 

Dans ce résultat il est difficile de détei- 
miner la part contributive dé telle ou telle 
modalité de la.prophylaxie mise en œuvre, 
toutefois on peut affirmer que la stérilisa¬ 
tion des foyers de contagion par une théra¬ 
peutique rigoureuse a joué le rôle pré¬ 
pondérant. 

La plupart des syphiligraphes estiment 
d’ailleurs que la syphilis a diminué très 
notablement de fréquence dans ces derniè¬ 
res années, grâce au progrès des métho¬ 
des de traitement. ( 

Je suis heureux de pouvoir rapporter 
ici, grâce à son obligeance, les constata¬ 
tions faites à Lyon par M. le D r Carie, 
dans sa clientèle privée et dans le service 
sanitaire de la ville. 

Voici les chiffres relevés dans son cabi¬ 
net : 

Chancres, Syphilis • 1913, 65; 1920, 30; 1024, 6. 

Secondaire : 1913, 95 : 1920, 76 ; 1924. 22. 

a L’année 1920, dit le D r Carlo, se réssent 
de la poussée de la guerre ; et cependant, 
le nombre des accidents contagieux a déjà 
diminué. 

« Il y a une différence "essentielle dans 
l'aspect général des secondaires entre 1913 
et 1923-1924. En 1913, le secondaire aVait 
des plaques et des manifestations cutanées 
ou dés lésions organiques ; actuellement, 
le secondaire, le plus souvent n'a rien du 
tout ; j’ai vu 8 fois seulement des plaques 
sur 39 secondaires en 1923 : et 6 fois seule- 
„ ment sur 22, en 1924. 

» l'insiste sur cette quasi disparition des 
accidents contagieux sous l'influence du 
traitement, parce que nous le considérons 
tous comme la raison essentielle de la di¬ 
minution de la syphilis. » 

Même diminution de fréquence des syphi¬ 
lis, primaires et secondaires, dans le ser¬ 
vice sanitaire de la ville de Lyon, sur 1.800 
prostituées environ examinées chaque an¬ 
née : 

Chancres : 1907, 2 : 1920, 8 ; 1924, 2. 
Accidents secondaires : 1907,' 121 ; 1920, 65 : 

1924, 27. 

Ces chiffres représentent le nombre des 
malades atteints* d’accidents contagieux : 
et cette statistique corrobore de la façon 
la plus nette la constatation faite de la di¬ 
minution des accidents contagieux. 

Les raisons de cette diminution certaine 
de la syphilis sont, d’après le D r Carie, 
les suivantes ; 

1° En tête, l’action des médications in¬ 
tensives mtilisées depuis 1920 ; et surtout 
l’emploi des arsénobenzols intraveineux 
qui ont amené la disparition des accidents 
secondaires contagieux ; 

2° La campagne d’éducation prophylac¬ 
tique , 

3° Une heureuse évolution dés mœurs de 
ia jeunesse actuelle. 

À Marseille, dans le Dispensaire qu’il 
dirige à l’Hôpital de la Conception, le D r 
Paul Vigne a. fait les mômes constatations 
que le D r Carie à Lyon. 

Parmi les malades venus au Dispensai¬ 
re, le pourcentage des syphilis récentes a 
été : 

Accidents primaires : 1923, 6.2 % ; 1924, 7.9 %; 

1925, 4.8 %. 


Les lésions primaires et Secondaires ont 
présenté les pourcentages suivants : 

Accidents secondaires : 1923, 10.9 %, 1924, 

4.2 % ; 1925, 2.4 %. 

Ainsi, dans le quartier entourant l’Hôpi- 
tal de la Conception à Marseille, quartier 
d'ouvriers et de petits employés, parmi les¬ 
quels peu de navigateurs, la syphilis des¬ 
cend de 17 % en 1923 à 7,2 % .eji’ 1925 ; — 
et (ce sont surtout les accidents secondai¬ 
res qui se font de plus en plus rares, de 
10,9 % en 1923 à 2,4 % en 1925. 

A Paris, le D r Clément-Simon, dans son 
service de Saint-Lazare constate que le 
nombre des syphilis récentes a diminué de 
30 % pendant les années 1923 et 1924 par 
rapport aux trois années précédentes ; 
pour 1925, ce nombre paraît diminuer-en¬ 
core davantage ; mais il faut observer que 
lo nombre des dispensaires ouverts aux 
malades est plus grand ; il est donc diffi¬ 
cile d’affirmer que la syphilis est en régres- 

Et, en effet, le D r Sezary, à la consulta¬ 
tion spéciale de la Charité, a constaté le 
même nombre de syphilis récentes en 1924 
qu’en 1923. donc- aucune amélioration. 

Le D r Louste signale une augmentation 
appréciable des syphilis primaires et se¬ 
condaires tant à l’Hôpital Saint-Louis qu’à 
la consultation du soir à l’Hôpital Beau- 
jon. 

M. le D 1 ' Hudelo a bien voulu me commu¬ 
niquer le nombre des syphilis récentes 
(primaires et secondaires) qui se sont .pré¬ 
sentées à sa policlinique de l’hôpital Safnt- 
L-ouis depuis 1922 : 


ùiois ; 

' 1923 : 363, soit une moyenne de 30 pa, 
mois ; 

1924 : 376. soit une moyenne de 31 pa 
mois ; 1 ' 


1925 (5 mois) : 195, soit une moyenne de 
39 par mois, 

chiffres qui montrent une, augmentation 
progressive des contaminations syphiliti¬ 
ques observées au dispensaire de M. le D r 
Hudelo. 

M. le Pr. Spillmamt faisait en févrle/ 
dernier à la Réunion Dermatologique de 
Nancy la constatation suivante : « Nous 
avions espéré un moment que la progres¬ 
sion constante de la syphilis pouvait être 
considérée comme enrayée. La situation 
paraît s’être modifiée dans un sens- beau¬ 
coup moins favorable dans les 6 derniers 
mois : le nombre des syphilis nouvelles a 
de nouveau augmenté ”et le nombre des 
accidents primaires observés à la consul¬ 
tation de la clinique a plus que triplé. » 

Il n'est pas possible d’affirmer que la 
syphilis soit actuellement en décroissance 
dans la population française. 

Il faut que la lutte anti-syphilitique re¬ 
double Ses efforts ; et nous devons retenir 
l’attention sur les 7 principaux facteurs de 
recrudescence de la syphilis : 

1° L’apport "de syphilis étrangères, de 
virus frais par l’immigration massive qui 
se produit en France (immigration polo¬ 
naise, tchéco-slovaque et surtout algérien¬ 
ne) ; 

2° Le relâchement de la rigueur des trai¬ 
tements et leur durée- trop courte ; 


3" Le nombre considérable des contami¬ 
nations occultes : « Qu’on ne croit pas, dit 
Millan, que ces contaminations occultes et 
larvées soient rares. Plus je vieillis dans 
la pratique de la syphiligraphie, plus j’ai 
l’occasion d’observer ou de reconnaître de 
ces . contaminations occultes. Elles sont si 
fréquentes, même chez l’homme, que je me 
demande si, aujourd’hui surtout, ce mode 
de contamination n'est pas plus répandlu 
que la syphilis floride avec son chancre, 
ses accidents secondaires. 

4° L’insuffisance de notre législation en 
matière de prophylaxie et notamment en 
ce qui concerne la responsabilité des ma¬ 
lades, de tous les contagieux, des tubercu¬ 
leux comme des syphilitiques, en- cas de 
contamination ; 

5° Enfin l'instruction insuffisante du pu¬ 
blic, le défaut d’éducation sexuelle de la 
jeunesse. 


Extrait concentré de Bile de Porc. 


Comment M. Mencière, de Reims, 
effectue le traitement de la Tumeur 
blanche du Genou 


; M. Mencière (de Reims), estimant que la 
résection fait trop dans tes cas légers et 
pas assez dans les cas graves, où. une par¬ 
tie des lésions peut échapper facilement à 
la curette ou au bistouri, reste partisan 
de la méthode qu’il préconise depuis de 
longues années : intervention économique 
et phénolisation. 

Il y a lieu de distinguer d’ailleurs dans 
cette méthode deux procédés ; la phéno- 
punoture et la phénolisation proprement 
dite. La première s’applique aux cas du 
premier où deuxième degré. Elle se borne 
à la destruction des foyers osseux par l’ac¬ 
tion du phénol porté jusqu’au centre des 
épiphyses, puis neutralisé par l’alcool, sui¬ 
vant, sa technique. 

La secondé est destinée, " au contraire, 
aux cas graves pour lesquels la résection 
Serait indiquée. M. Mencière estime que 
dans ces càs TarthVotomie avec synovec¬ 
tomie et intervention osseuse très limitée, 
mais suivie de phénolisation large (dont 
l’action s’étend à distance), permet d’obte¬ 
nir la guérison complète avec ankylosé en 
bonne position, sans claudication et sans 
raccourcissement ou. avec raccourcisse¬ 
ment très léger. 

Cette considération est importante, sur¬ 
tout chez v les jeunes sujets, car la méthode 
respecte le cartilage de conjugaison. Son 
.seul inconvénient est de nécessiter la fer¬ 
meture par seconde intention, avec sur¬ 
veillance très attentive pendant la période 
d’élimination consécutive à la protéolyse 
intense qui se produit après la phénolisa¬ 
tion. D’aillèurs, grâce à l’embaumement 
des plaies, cette période peut encore être 
abrégée. 

Malgré la destruction de ses archives, 
pendant la guerre, M. Mencière a pu re¬ 
trouver 90 observations concernant des 
malades de 16 à 43 ans, toutes suivies de 
succès. Sur ce nombre, 28 observations 
sont relatives à. des malades âgés de 14 à 
43 ans; avec inoculation positive au cobaye 
pratiquée par le Professeur Téchouevres 
au laboratoire de l’Ecole de Médecine de 
Reims. 


NOS INTERVIEWS 


Les malades payants dans les hôpitaux 

Le système strasbourgeois et l'avis 
de M. le professeur Leriche ’ 

Très entouré, le Professeur Leriche par- . j 
lait dans les couloirs de la Faculté au 
congrès de chirurgie de son installation à 
Strasbourg. Nombreux étaient ceux qui | 
tenaient à féliciter le jeune maître pour sa 
belle leçon inaugurale. 

Sacrifiant une situation splendide, à 
Lyon, M., le Professeur Leriche n’a pas 
hésité un instant lorsqu’on lui a offert la 
chaire de clinique chirurgicale de Stras- ( 
bourg ; comprenant qu’il est des sacrifices 
dont l’honneur est une belle récompense; | 
il est parti vers ceS marches de l'Est où la 
civilisation française doit briller de son 
éclat le plus pur. 

De tels hommes honorent un pays non 
seulement par leur science (et Leriche est 
égal aux meilleurs), mais aussi par leùr:î|| 
vertu morale. 

Pensant à ia question brûlante des ma¬ 
lades payants dans les hôpitaux, nous f 
avons demandé au Professeur Leriche s’il 
était satisfait du système strasbourgeois.:^ 

On sait que le professeur de clinique-a, 
dans son service, son cabinet privé où il 
reçoit tous ses malades. 

Les malades hospitalisés le sont suivant m 
3 classes; la 3 e est la salle commune, la 
.2° est constituée par des chambres à 2 on 
3 lits et la i re équivaut au régime de mai¬ 
son de santé moyenne. 

Le chirurgien se fait payer directement J 
ses honoraires. Il parait que dans la 2 e 
classe ,il y a beaucoup de « déchet >: mais, 
somme toute, le système est satisfaisant. ï 

«Le gros avantage, nous dit le Professa 
seur Leriche, c’est qu’on perd moins fie • 
,temps ; je vois tous mes malades au même'-: 
endroit et je puis être dans mon service 
de 8 heures à midi et de 4 heures à 7 lieu- 
res et l’on sent que pour ce puissant tra¬ 
vailleur tout est dit et qu’aucun argument'- ^ 
ne viendra entamer sa conviction qu’un 
système où Ton peut passer 7 heures par 
jour dans sort service èsp le meilleur de if. 
tous. 


LES RAPPORTS DE L’HYGIÈNE MENTALE AVEC L’HYGIÈNE SOCIALE 

M. Antheaume vient de les exposer au Congrès d’hygiène 


L’hygiène mentale a pour objet l’étude 
des' conditions favorables au maintien de 
la santé mentale, c’est-à-dire de l’intégrité 
psychique. 

L’hygiène physique jouit d’ùn droit de 
cité justifié ; l’hygiène mentale, sœur de 
l’hygiène physique, doit faire preuve de la 
même pénétration bienfaisante, elle doit 
se glisser partout et partout être la très 
bien venue. 

Pourquoi ? 

Parce qu’il s’agit là d’une nécessité abso¬ 
lue, le psychisme des individus formant 
la condition essentielle de toute activité 
productrice de toute activité sociale ? 
Alors qu’une lésion grave d’un ou plu¬ 
sieurs organes, peut être compatible avec 
une vie professionnelle presque normale, 
un état mental défectueux, même léger, 
entraîne la diminution ou Varrêt de l'acti¬ 
vité productrice, en sorte que dans le ren¬ 
dement d’un individu — élément de la 
prospérité nationale — l’intégrité pSychi-- 
que est forcément au premier plan. 

Il faut donc développer intensément le 
champ d’application des principes de l’hy¬ 
giène mentale et de sa prophylaxie. Un 
premier point est acquis : depuis quelque 
temps, l’opinion publique s’est heureuse¬ 
ment modifiée au sujet du préjugé fort 
ancien du fatalisme et de l’incurabilité de 
la folie. Il est aujourd’hui scientifiquement 
acquis que ce fléau social est-évitable et 
curable dan® la pluralité des cas (80 % se¬ 
lon le regretté professeur Gilbert Ballet), 


quand des soins éclairés interviennent à 
temps, au début de l’apparition des trou¬ 
bles mentaux, quand il est possible d’em¬ 
pêcher une affection aiguë de s’orienter 
vers l’aggravation et peut-être la chroni-’ 
cité. 

A titre d’exemple, je rappelelai que pen¬ 
dant la guerre, l’armée a assuré le trai¬ 
tement de la majorité des poilus atteint^) 
d’affection mentale, dans des services d’hos¬ 
pitalisation non soumis au régime de l'in¬ 
ternement. Dans le camp retranché dé. 
Paris, sur 20.000 malades de cette nature 
admis dans le-service central de psychia- 
triè du Val de Grâce. 5.000 seulement ont 
dû être dirigés sur l’asile d’ailénés. La 
guérison a donc été assurée sans interne-- 
ment à 15.000 malades mentaux. Actuelle¬ 
ment de très nombreux psychopathes édi¬ 
tent la tare de l’intern'ement, grâce à une 
hospitalisation précoce, en cure libre, soit 
dans les services spéciaux des hôpitaux 
parisiens, soit dans le service de prophy¬ 
laxie mentale que le conseil général de la 
Seine a fondé dans une partie de l’asile 
Sainte-Anne, dite Hôpital psychiatrique, 
d’où a été exclue la pratique de Tinternè- 
ment. Ce service ouvert d’observation et ^ 
de traitement avec consultation externe et 
dispensaire d’hygiène mentale, fonctionne* 
journellement sous la haute direction du 
Docteur Toulouse, assisté de spécialistes 
des plus compétents ; le succès de cette 
œuvre médico-sociale est considérable. ’W| 
(Voir la suite page 7) - ...7 
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UN HORIZON NOUVEAU 
EN BIOLOGIE 

Le Bactériophage d’Hérelle 

HgSous ce titre : « Lé Bactériophage d’Hé- 

I relie », M. Paul Hauduroy, chef du labora- 
a [ toire de bactériologie à la Faculté de Mé= 
| ! d'ècine de Paris, a écrit un. petit livre.,sans 

prétention qui est d'un intérêt passionnant 
: . pour quiconque s’intéresse à la biologie et 

II à. la médecine. 

L Lorsque d'Hérelle, en 1917, signala pour 
1 ipjjî. première fois le phénomène qui, depuis, 

. porte son nom, on fit peu. de bruit autour 
de sa découverte,- et cependant c'était le 
I point initial d'une série de recherches qu’il 
q a résumées dans son livre : « Le Bactério- 
A p'.iphage-» et qui ont- fait l’objet- de centaines 
j ■ dé communications. 

I • Le phénomène de d'Hérelle est des plus 
t, objectifs et peut se résumer ainsi : 

| ÿ Lorsqu’on ajoute à une culture de bacil- 
[. le de Sbiga ou de bacille d’Eberth un fil- 
& trat de selles convalescent de dyssen- 
E. terie ou de fièvre typhoïde, ia culture s’é- 
Kclaircit. 

■F 1 .Cette expérience a été répétée sous des 
:• modalités différentes par d’innombrables 
i chercheurs. Le phénomène se produit tou- 
I e jours. 

I Où l’accord n’est plus unanime, c’est 
i dans l’explication du phénomène. D’Hérel- 
• le y voit la manifestation d'un organisme 
f ifaïut, qu’il a appelé le bactériophage. 
j Certains voudraient y voir une diastase 
r3 ou un simple produit chimique. 

S . Le fait, que cet élément invisible peut, se 
j v cultiver et qu’il est doué du pouvoir d'as- 
j similer la matière vivante des microbes 
\\ ïvparait bien donner raison à d’Hérelle. 
j . D'Hérelle lui-même a signalé la différen- 
i > ce existant entre son bactériophage et un 
j K; principe lytique que l’on trouve dans les 
1 R. selles de dyssentériques, principe qui ne 
ij se reproduit pas, mais disparaît, au con- 
; ^ traire, assez vite. 

1 Le bactériophage a donc une grosse 
9 I' importance au point de vue pratique et il 
I | a déjà rendu des services en thérapeuti- 
1 | que, mais il en a. une énorme au point de 
R vue doctrinal en biologie générale, 
i Hauduroy indique, dans son, petit livre, 
g les questions importantes posées par cette 
K nouvelle sorte d'êtres vivants. 

Les limites du monde pastorien se trou- 
I K vent reculées : sommes-nous aux confins 
I R où la vie doit livrer son mystère ? 

|f II faut savoir gré à Hauduroy d’avoir 
i écrit ce livre, comfne le note le professeur 
HÇezançoh dans la préface : c’est un servi- 
K-ce qu’il rend à tous ceux qui, désireux d’ê- 
”• tre au courant, ne peuvent aller aux tra- 
b, vaux originaux. Il - faut lui savoir gré de 
K l’a voir rendu attrayant ; ce -n’ était pas 
i' très facile et pourtant il n’v a pas un 
p.triédecin qui ne trouvera agréable la lectu- 
•• re de cct ouvrage. 

Si vous voulez aller au Gongo 
ou bien en Gorée 


g ’ Le Syndicat français Chosen, 8, rue Jean- 
BÉGoujon. Paris, recherche pour une conees- 
ggeion minière française, en Corée, un docteur, 
| ij 'parlant anglais si possible., 30.000 francs par 
'c an, .plus logement et nourriture ; contrat de 
fr trois ans. 


, La Compagnie des chemins de fer du Congo 
r" supérieur aux grands lacs africains, 24, ave- 
( ..hue de l’Astronomie, à Bruxelles, désire en- 
r gager un médecin pour les besoins de son 
| service médical en Afrique. 

Conditions d’engagement : traitement fixe 
annuel, 34.000 francs, plus indemnité de vie 
Hchère. 10.000 francs environ par an. Autorisa¬ 
tion de faire de la clientèle privée. Contrat 
L-.de trois ans ; voyagé aller et retour en Ire 
P classe, aux frais de la Compagnie. 

La Société anonyme de6 Huileries du Congo 
j belge demande également pour ses services 
! d'Afrique de6 médecins libres immédiatement 
|; et des aides-pharmaciens, connaissant l’an¬ 
glais. S’adresser : H. C. B., Lever House, 150, 
b. rue Royale,'à Bruxelles. 


PETITES NOUVELLES 


K Un concours, sur titres aura lieu pour le 

I l llpbste de médecin des services d’hygiène et 
■des dispensaires antituberculeux d’une des 
lÜ sections du Finistère. Traitement : 25.000 
r fr., jusqu’à 30.000 fr„ 1.200 fr. d’indemnité 
t- 'de logement et 600' fr. par enfant. Ecrire au 
Comité d’Hygiène sociale à la Préfecture, 
| Ouimper. 

I La commune de Sarge-6ur-Braye demande 
|, un médecin, écrire au maire. 

K Une place de titulaire est-vacante à la So- 
ËjcHété de chirurgie en remplacement de M. 
IpCauchois. . 

• 

1 


l humour &z J-jA. médecine 



Le vieux commandant. — Que j’avais un e cirrhose. 

La gouvernante. — Encore une sale maladie que vous avez attrapée dans votre jeune temps, à Saint-Cyr. 



Les Médecins de Toulouse à Paris 


Les docteurs Esclavissat, Lévy-Lehbar, 
Bory, Mont-Refet, Censier, Caujole, Di- 
geon, Roule, Clavel, Malleterre, Duraud, 
Montagne, Grue, Peribère, Dartigues, Azé- 
ma, David' de Prades, Molibery, Gorse, 
d’Ayrenx, Fau, Ganyaire, Bourguet et 
Doàzan, assistaient au dîner de rentrée de 
LA. S. M. X:-P-, le 5 novembre dernier, au 
buffet de la gare de Lyon. S’étaient excu¬ 
sés : les docteurs Privât, Bâudon, David, 
Gany, Verdier, Ferson, Millas, Galup, Cal- 
mels, Delhêrm, Barutant, Malavialle. 

Au dessert, le docteur Bory, président 
en exercice, souhaita la bienvenue à un 
nouvel adhérent : le docteur Censier, de 
Bagnoles-de-l’Orne, et se fit l’interprète de 
tous pour féliciter le docteur Clavel, nou¬ 
vellement promu dans l’ordre de la Lé¬ 
gion d'honneur ; le docteur Caujole, élu en 
juillet dernier au Conseil général de la 
Seine, et pour présenter aux docteurs Ter- 
son, 1 et Digeon ses condoléances les plus 
affectueuses pour le deuil cruel qui les a 
frappés l’un et l’autre récemment. Le pro¬ 
fesseur Roule, dans une brillante impro¬ 
visation, qui fut un vrai régal littéraire 
et-' scientifique, évoqua la belle figure du 
grand anatomiste Charpy, qui fut le maî¬ 
tre, à la Faculté de Toulouse, de presque 
tous les membres de la S. A. M. T. P. Il 
félicita, en outre, le docteur Dartigues de 
sa dernière œuvre : La greffe de revitalisa¬ 
tion humaine, mise au point définitive, de 
belle venue biologique, philosophique, chi¬ 
rurgicale, de ,1a passionnante question de 
la greffe. 

Le docteur Dartigues, avec sa verve cou¬ 
tumière, retraça les différentes péripéties 
du curriculum vitee de la question des 
reffes de revitalisation, et conclut par un 
ymne éloquent à la Science. Le docteur 
Molinery émit une suggestion intéressan¬ 
te : admission des étudiants en médecine 
de la Faculté de Paris, d’origine toulousai¬ 
ne, à la S. A. M. T. P., où ils trouveraient 
conseils et appuis dans leur isolement dans 
la capitale. M. Peribère, interne à la Cha¬ 
rité, se met à la disposition de ses jeunes 


camarades pour réaliser la suggestion du 
docteur Molinery. 

Le docteur Croc proposa ensuite de réu¬ 
nir une fois par an, en un banquet com¬ 
mun, toutes les sociétés régionalistes et 
.médicales de Paris, étant bien entendu 
qu’il ne s’agit pas là d’une fusion, et que 
chaque société garde son existence propre 
et indépendante, mais uniquement d’une 
simple et amicale prise de contact annuelle 
en des agapes confraternelles. 

Après un intéressant' échange de vues 
des D rs Malleterre, Digec, Duraud, Ganya : 
re et Dartigués,' cette proposition est adop¬ 
tée. 

Enfin le D r d’Ayrenx précise avec éloquen¬ 
ce, et au milieu de la sympathie générale, 
sa suggestion émise à la réunion d’été de 
la S. A. M. T. P. : extension du groupe¬ 
ment actuel en une association profession¬ 
nelle de mutualité comportant de sérieux 
avantages pratiques. 

Bref, soirée éloquemment et utilement 
remplie. 

La prochaine réunion d’e la S. À. M. P. T. 
aura lieu en janvier prochain. 

Pour tous renseignements, s’adresser au 
Secrétaire Général, le D r Groc Raymond,- 
40, rue d’Enghien, Paris (10 e ). 


Le Médecin de M. Mandel 


M. le docteur Sabrignac, assistant à l’hO- 
pital Saint-Antoine et spécialiste des mala¬ 
dies de l’intestin, avait en 1923 donné ses 
soins à M. Georges Mandel. 

Lorsqu'il lui adressa sa note d’honoraires : 
3.350 francs, M. Mandel ne la paya point et 
le médecin l’as6igna. 

M. Mandel fut d’abord condamné par dé¬ 
faut à payer les honoraires de son médecin. 
Il fit opposition au jugement, et l’affaire re¬ 
venait devant la 12« chambre. M. Mandel ne 
fit. pas présenter d’avocat. Et, après plaidoi¬ 
rie de M e Fernand Izouard, il fut débouté de 
son opposition. 
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Le Mouvement Médical 

-y- - 


Création d’un Syndicat 
des Chirurgiens Français 


Nous avons dans un récent numéro 
annoncé la formation de ce groupemen 


Cet important groupement professionnel 
réunissant à l’heure actuelle- 380 chirurgiens 
a étudié au cours de son Assemblée générale 
les questions suivantes, inscrites à' l’ordre 
du jour : 

1° De l’admission des malades payants, eu 
particulier des futurs bénéficiaires des as¬ 
surances sociales, dans les hôpitaux de l’A. 
G. de l’A. P. à Paris. (Rapporteur : Docteur 
Descomps.) 

2° De l’admission des malades 'payants 
dans- les hôpitaux de province, et eu parti-' 
culier, des futurs bénéficiaires des assuran¬ 
ces sociales. (Rapporteur : Docteur I.apey- 
re.) 

•3° De l’exercice de la chirurgie eu ce qui 
concerne les bénéficiaires des assurances so¬ 
ciales en Alsace. (Rapporteur : Pr. Stolz). 

4” Le fisc et les maisons de santé. (Rap¬ 
porteur : Docteur Yïannay.) 

Au cours de la première séance, le Conseil 
d’administration a été élu pour trois ans, 
conformément aux statuts. 

11 est composé de 'MAL les docteur : -Le- 
normanl, de Paris ; Delagenière, du Mans ; . 
Jeanbrau, de Montpellier ; Renon, de Niort ; 
Deniker, de Paris ; Iselin, de Paris : Bauin- 
gartner, de Paris ; Cotte, de Lyon ; Guyot, 
de Bordeaux ; Hugnier, de Paris : Imbert, de 
Lyon ; Lambret, de Lille ; Lecène, du Havre; 
Leclerc, de Dijon; Lemarchal,' de Laon; Leri- 
che. de Strasbourg ; Petit (}•.-), de Rouen ; 
Prat, de Nice ; Saiget, de Lorient* : Vian- 
nay, de Saint-Etienne. 

Le bureau a été constitué de la façon sui¬ 
vante ; 

Président : Docteur Lenormanl ; vice-pré¬ 
sidents : Docteur Delagenière et Docteur 
Jeanbreau ; secrétaire général : Docteur Re- 
non ; secrétaire général adjoint : Docteur 
Deniker ; trésorier : Docteur Iselin. 

MM. Bérard, de Lyon ; Kleinknecht, de 
Mulhouse ; Lapeyre, de Montpellier ; Lejars, 
de Paris ; Léo, de Paris et Silol, de Mar¬ 
seille ont été élus membres du conseil de fa¬ 
mille. • 

Les résolutions suivantes relatives aux 
deux grandes questions à l'ordre-du jour ont 
été' votées : 

Le Syndicat des Chirurgiens français réu¬ 
ni en Assemblée générale le'8 octobre- 1925, 

Donne mandat à son Conseil d’adminis¬ 
tration de poursuivre l’étude dé l’hospitali¬ 
sation des malades payants dans les hôpi¬ 
taux, en prenant- pour hase les principes 
suivants : 

1° Respect absolu du secret professionnel : 

2° Droit du malade dé choisir son chirur- 

3° Légitimité, de !a demande d’honoraires 
peur tout malade paya:;: ; 

4° luxation des ùrix d’entretien du mala¬ 
de bans les hôpitaux sur des bases récues ; 

5" Nécessité des garanties techniques peur 
P recrutement des chiruçgiéhs hospitaliers : 

6° Entente entre les Syndicats médicaux e- 
les caisses pour ta fixation des tarifs. 

Le Syndicat des Chirurgiens français réu¬ 
nis', en Assemblée générale : 

1® Proteste contre la prétention du fisc de 
vouloir imposer au chiffre d’affaires, e: aux 
bénéfices commerciaux et industriels les ho¬ 
noraires perçus nar les -chirurgiens dans 
leur maison de santé pour acte médical. 

il estime ue le caractère libéral de la pro¬ 
fession médicale exclut .toute assimilation 
avec les professions commerciales et que les 
actes, même hospitaliers, des chirurgiens 
qui opèdent dans une clinique leur apparte¬ 
nant, ont principalement pour but les soins 
à donner à leurs malades et ne peuvent être 
soumis à la double imposition. 

2° Emet le vœu que soit modifié l’article -S 
de la loi de finances du 13 juillet 1925, éri¬ 
geant en principe l’arbitraire le plus absolu 
• et livrant le contribuable à la discrétion du 
contrôleur, sans la garantie d’aucun jury 
. d’équité ; 

Se réservant, si satisfaction n’est pas don¬ 
née; de refuser dorénavant les lourdes char¬ 
ges ’accentéis jusqu’ici au bénéfice de la col¬ 
lectivité sociale. 

3° Confie à la-Commission du fisc le soiir 
d’organiser sur ces bases la défense de ses 
intérêts. 


Infections aiguës MÉDICALES, CHIRURGICALE 



Lab. tlOKTIAL, 10, rue Béranger, PARIS (3«) 


Organisation du centre régional 
de lutte contre le cancer 
de la région parisienne 


Les services de curiethérapie organisés dans 
les hôpitaux de Paris par l’administration gé¬ 
nérale de l’assistance publique concourent à 
la formation du centre régional anticancé¬ 
reux. de la région parisienne. 

Les services de curiethérapie créés par l'ad¬ 
ministration , générale de l'assistance publi¬ 
que à Paris' sont- 1 organisés suivant le plan 
adopté par la commission du cancer, sur le 
rapport de M. le professeur Bergonié, et ap¬ 
prouvé par le ministrq'de l’hygiëne, de l’as¬ 
sistance et de la prévoyance sociales. 

Ces services, sont au nombre de six, répar¬ 
tis dans les hôpitaux suivants : Saint-Antoine, 
Necker, Hôtel-Dieu, Tenon, Lariboisière, hos¬ 
pice de la Salpêtrière. 

Chacun des services anticancéreux , ci-des¬ 
sus visés dispose dé locaux aménagés pour 

a) Un service de consultation fonctionnant 
comme dispensaire, pour le6 cancéreux non 
hospitalisés ; 

b) Un service d'hospitalisation des cancé¬ 
reux (hommes et femmes) ; 

c) Thv se'rvice thérapeutique (chirurgie-ra¬ 
diothérapie pénétrante et curiethérapie) ; 

d) Un laboratoire de recherches scientifi¬ 
ques. 

Admission des malades 

Les malades admis dans le centre régional 
de Paris proviennent : 

1° De la ville de Paris ; 

2» Des autres' communes du département de 
la Seine, étant entendu que les indigents de 
ces communes devront être admis au béné¬ 
fice de 'l'assistance médicale gratuite dails''les 
conditions indiquées au règlement départe-_ 
mental adopté par ie conseil général de la 
Seine dans sa-séance du 31 décembre 1924 ; 

3° Des départements rattachés au centre de- 
Paris, suivant arrêté ministériel. 

Les malades '.cancéreux provenant des dé¬ 
partements autres 'que la Seine, rattachés au 
centre de Paris, seront admis dans les ser¬ 
vices de curiethérapie de l'administration gé¬ 
nérale de l’assistance publique à Paris dans 
la limite des disponibilités en lits d’hospita¬ 
lisation et répartis dans les différents servi¬ 
ces par le directeur de l’administration. 

Les frais d'hospitalisation de ces malades 
seront^à la charge des collectivités intéres¬ 
sées. -V 


Instrumentation 

, Chaque'service dispose au moins d’un ap¬ 
pareil de radiothérapie profonde pourvu de 
tous lefe moyens de protection et de .sécurité, 
cet appareil étant installé « 6oit dans le ser¬ 
vice même, soit provisoirement au labora¬ 
toire central d’.éleetroradiologie dé l’établisse¬ 
ment ». • 

Chaque service dispose également d’une do¬ 
tation minimum de 200 milligrammes de ra-' 
dium élément. 

Le service d’hospitalisation prélevé sûr les 
lits de chirurgie générale est pourvu do f'ô’Pc 


Laboratoire de recherches 

tacnc un ïn borate, ire. .'!'ur,ç.:-:âr.opathOlogie 
destiné a nermtlfre nen eau tentent l’examen 
‘nréaiabie d:. imités las tumeurs à traiter, mais 
ânes! i’cx-V”.:iion des' travaux scientifiques 
ayant pour but rie rendre plus' efficace la 
lutte contre le cancer. 

Chefs de service 


Les chefs de service auxquels sont confiés 
les services antieancéreux de l’administra¬ 
tion générale -de l’assistance publique à Pa¬ 
ris sont choisis parmi le6 chirurgiens, chefs 
de, service des hôpitaux de Paris, et soumis 
à toutes les dispositions du règlement sur le 
■service de santé de cette administration vi¬ 
sant le statut du personnel médical, ses attri¬ 
butions, les admissions de malades et le fonc¬ 
tionnement des services hospitaliers. 

Ces chefs de service ne sauraient bénéficier 
d’aucune prérogative' en'dehors de celles dont 
bénéficie déjà le personnel médical de -l’asÿi.s- N 
tance publique. 


Assemblée générale de TA. D. R. M. 


L'assemblée, générale annuelle de l’A. D. R. 
M. se réunira dans la salle du Conseil de la 
Faculté de médecine, le mardi 17 courant, à 
17 heures, -sous la présidence de -M. Lamé, 
recteuri de l’Académie de Pari6. 

Ordre du jour : 1° Allocution de M. le pro¬ 
fesseur Roger, doyen ; 2° Rapport de M. le 
professeur Hartmann, président de l’A. D. R. 
M. ; 3» Rapport financier par M. lé docteur 
Lemaître, trésorier ; 4° Renouvellement sta¬ 
tutaire du tiers dp<? membres du Conseil : 5* 
Questions, diverses ; 6° Allocution do M. La- 
pié. 

Les membres du--Conseil dont le mandat 
arrive à expiration sont .- MM. Aehard, Bau¬ 
douin, Combault, Bernard, Guillain, Hart¬ 
mann, Moraxy Mathé, Molinery, Noir, Roubi- 
novitch, Sergept, Teïssier. 



Vous n’avez pas encore fait |(Z 
k vraie Zomotherap.e 
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qui esl du du Profe *“r CHARLES RICHET 
quar unte P j as . ma muscu laire, cru, pur, sec et total, 
ols Plus actif que la viande crue 


T^HEZ le tuberculeux qui prend 
^ de l.i ZOMINE, Ji peau et 


recolorent, l’ctat 
général s’améliore, l’appétit renaît. 
Puis, la fièvre s’atténijç, la toux et 
l'expectoration diminuent, les ba¬ 
cilles de Koch deviennent plus 


ifs, ^chlorotiques, les débiles 
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Absorption, Digestion, Défécation 


EST QgWAO et INTESTIN Fatigués oi 
\ Guéris I 


Grains, CHARBON TISSOT 


Par leur forme, par leur arôme, agissent mieux-que les laxatifs. 
^FIÈVRES, NAUSÉES, RENVOIS, CONSTIPATION, ETth, 
ie ni lilltrie i oafè aux repas. — 34, Boulev. de Cléchy, PARIS. ^ 


lté cinéma à la Faculté 


M le docteur R. Lutembacher commencera 
le- jeudi 19 novembre 1925, à 18 heures, à la 
Faculté. Grand Amphithéâtre de la Faculté, 
et continuera les jeudis suivants, à la même 
heure, une 6érie de conférences sur « les 
arythmies en clinique » (avec projections éi- 
néniiatographiques) : Film cinématogiraphi- 
qüe des troubles du rythme sur le cœur 
isolé. Identification des arythmies. Méthodes 
graphiques. Démonstration de l’élecfrocar- 
diographe. Le muscle cardiaque et ses cen¬ 
trés d’automaticité. Le rythme no'rmal du 
cœur. Extrasystoles.. Identification des diver¬ 
ses variétés rt’extrasystoles. Les extrasystoles 
en clinique. Tachycardies * paroxystiques- et 
tachycardies 'sinusaies. Fibrillation auricu¬ 
laire. L’arvthmio complète -et les arythmies 
désordonnées en clinique. Bradycçrdie sinu- 
sale. Troublés de conduction du faisceau de 
Mis-et de''ses branches. Etude graphique et 
Unique. 


Par le caractère de ses informations, par 
l’actualité de ses illustrations, l’iNFORMA- 
TEUR MEDICAL est devenu le périodique le 
plus lu du public médical. Abcnnez-vous. 
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6. Rué d Assas 
PARIS VI? 


Le Gancer du Rectum 

ISuite de la page *2) 


r , Le rectum est enveloppé dans une at-’ 
Smosphère celluleuse enfermée dans une 
; gaine (voir thèse de Reinhold, 1924). L’ex- 
I tension dü mal.se fait de proche en pro- 
Bche dans cette atmosphère et dans les gam 
fglions voisins, mais elle est arrêtée long¬ 
temps par la' gaine qui forme barrière. 
C’est l’extension en langueur ; elle se fait 
; également en hauteur dans les ganglions 
j du mesorectum, mais ce mode d’envahisse- 
fiaient est de beaucoup moins important et 
t n’atteint pas les ganglions héuiorroïdairas 
Supérieurs avec la fréquence qu’on a dite. 
La preuve en est que dans sa statistique, 
M. Lambret a des résultats éloignés de 
^opération par voie périnéale qui peuvent 
soutenir la comparaison avec ceux de l’o- 
; pération par voie combinée. 

! C'est, que là voie périnéale est la seule 
gui permet de passer à coup sûr en dehors 
de la gaine rectale. Bien conduite, l’opéra- 
lion par cette voie permet également de dé¬ 
passer Je mal en hauteur. Aussi la voie 
\ périnéale, totalement exempte de gra- 
; vite maintenant que nous savons éviter à 
Kfoup sûr la cellulite pelvienne,'est indl- 
Equé»> dans les cancers lias situés, et dans 
[ tous les ampullaires mêmes élevés, pourvu 
qu'ils soient abaissables, c’est-à-dire dans 
. la majorité des cas de cancer du rectum. 
EaPour les cancers intrapéritonéaux, l’opé- 
|ïration par voie abdominale pure (Hart- 
i matin) est l’opération de choix. 

K ■ Restent seuls justiciables de la voie 
■combinée"*: 1" Les cas dans lesquels, au; 
’ cours de l'intervention par voie périnéale, 
fan ne dépasse pas la zone suspecte dû iné- 
so ; un temps abdominal est alors néces¬ 
saire ; 

2° Les cas commencés par voie abdomi¬ 
nale et dans lesquels on constate que le 
■cancer s'enfonce dans le pelvis. Il faut ter- 
Ë'miner par la voie périnéale, car par l’ab- 
| Kdomen il est presque impossible de passer 
ï Kèn dehors de la gaine rectale (Reinhold), 
| ron pénètre presque totalement dans l’at- 
! ^mosphère celluleuse périrectale et on fait 
1 fcdes inoculations opératoires. 

' Ainsi donc M. Lambret pense qu’il faut 
|» avoir de moins en moins recou.rs à l’opéra- 
R-.iion abdomino-périnéale classique, par- 
EiCp que : 

I 1" Bile reste une opération très grave, — 
les -miistiques sont unanimes sur ce point 
6.— tout,, en ne donnant pas de meilleurs ré 
; sultam à (iistarice ; 

F,111■ comporte l’enlèvement inutile de 
■segments d’intestin, qui ne sont pas et ne 
| seront jamais menacés par le eaheer ; 

K“3° Elle expose à des inoculations opéra- 
I foires prouvées par des récidives rapides 
ipit'iiées souvent plus bas que le cancer pri- 
È’ mit if. 


Le spina Pilifla lomüo sacre est-une 
maltormation banale 

.V. Le ri, à la Société de Neurologie, rap- 
g pelle que le spiria bifida lombo-sacré est 
K-unr malformation extrêmement'banale, ce 
qui s'explique par l’embryologie. 

J II ne faut pas sé Hâter, chez un malade 
■présentant des signes neurologiques va- 
I liés, de les rattacher à un spina lrittda ré- 
pyélé par Jà radio. Il s’agit, très souvent, de 
«•Choses sans’rapport : le diagnostic peut 
feétre difficile. 


L’Informateur Médical 

Renseigne vite et. b;en 

L’Informateur Médical 

Se lit comme un quotidien 

L’Informateur Médical 

... Grâce & ses illustrations, reflète la vie ' 
médicale 

L’Informateur Médical 
Paraît chaque semaine- -, 

L’abennement n’est que da 20 fr. par an 


Les rapports de l’hygiène mentale 
avec l’hygiène sociale 

(Suite de ta page .1) 

Le principe d’une prophylaxie ration¬ 
nelle en matière cl’hygiène mentale collec¬ 
tive, consiste en premier lieu à dépister 
leis individus psychiquement fragiles, pour 
les placer dans les conditions les plus fa¬ 
vorables à leur santé mentale. C’est dès 
l'enfance que les- psychopathies ont leur 
origine, lointaine et doivent être, recher¬ 
chées- systématiquement. A l’école on re¬ 
connaîtra les anormaux, les arriérés, et on 
les soumettra à un enseignemeiit adapté 
ù. leur moindre résistance psychique. 

Lès conditions de travail qui deviennent 
de plus en plus salubres en ce qui con¬ 
cerne la santé physique des ouvrièrs, lais¬ 
sent souvent à désirer pour leur hygiène 
mentale. 

L’orientation professionnelle et la sélec¬ 
tion psycho-physiologique des travailleurs 
surtout dans les services publics de sécu¬ 
rité, apportent à cet état de choses un ,re¬ 
mède certain. 

Mais ce n’est pas seulement à l’école -et 
à l’usine que l’on peut faire de la prophy¬ 
laxie de 'la folie en surveillant, l’hygiène 
mentale d’une collectivité ; c’est aussi ap 
régiment où le passage obligatoire de tous 
le® citoyens peut être utilisé dans un but 
de dépistage -et dans un but- d’éducation 
prophylactique ; c’est enfin en intervenant 
dans le contrôle de la production littéraire 
èt artistique!, et surtout du. cinématogra¬ 
phe, qu’est de règle la recherche de l’émo¬ 
tion violente par des moyens d’une valeur 
suggestive intense. 

On' peut dire que dans toutes les circons¬ 
tances graves de la vie individuelle et so¬ 
ciale, l'hygiène mentale a son mot à d^re 
et que son influence, s’exerçant dans; de, 
multiples domaines où elle ne s’exerce pas 
actuellement pourrait avoir des conséquen¬ 
ces décisives. 

C’est ainsi*-.que le psychiatre devrait 
avoir à intervenir an point de Vue de 
l’hygiène sociale dans les maladies infec¬ 
tieuses telles que la syphilis (syphilis ner- 
’veuse, paralysie générale, etc.) dans les 
intoxications par l’alcool; la morphine, 
l'héroïne, l’opium, le tabac. 

Autre intervention indiquée au sujet, de 
toutes les questions sexuelles; de l’hygiène 
sexuelle, des? dépravations sexuelles, de 
l’eugénique, au sujet de l’éducation infan¬ 
tile. de l’orientation professionnelle, etc... 

CONFÉRENCES 

sur les prog es récents en thérapie 
anti-infectieuse 

Samedi 11 hbvembre, M.. d’Herelle : Les 
applications .thérapeutiques du bactério¬ 
phage. 

Vendredi 2Q novembre, M. LeVâditi : L’é¬ 
tat actuel de la chimiothérapie de la sy¬ 
philis. 

Samedi 21 novembre,. M. Salit ribeni : Les 
vaccins microbiens. 

Vendredi 27 novembre, M. Mesnil : L’é¬ 
volution de la chimiothérapie xlSns'les ma¬ 
ladies ù parasités' animaux. 

Samedi 28 novembre, M. Louis Martin : 
Les progrès récents dans la. thérapeutique 
de la diphtérie. 

Vendredi 4 décembre. M. Dopter : L’état 
actuel Üè la thérapeutique de la méningite 
cérébro-spinale. 

Samedi 5 décembre, M. Pett-it :La séro¬ 
thérapie des spirochétoses ictéro-hémorra- 
giques et de la polyomëlite. 

Vendredi 11 décembre, M. Calmette : Les 
médications spécifiques de la tuberculose. 

Samedi 12 décembre, M. Besredka : Les 
vaccinations locales. 

Vendredi 18 décembre, M. Vincent : L'é¬ 
tat actuel du traitement du tétanos et de 
la gangrène gazeuse. 

Samedi 19 décembre. M. Netter : La thé¬ 
rapeutique anti-infectieuse pat les sérums ■ 
de convalescents. 

Le Doyen de la Faculté : 

H. Roger 


La sympatnectomie pericarotidienne 
est-elle ie traitement de l’Epilepsie 

M. Tinel a'présenté, à la'dernière séance 
de la Société de Neurologie, une grande 
épileptique, qui présentait plusieurs crises 
par jour, sans compter les équivalents. 

Depuis la sympathectomie dés' deux ca¬ 
rotides internes, les. grandes crises ont dis¬ 
paru, il reste dés équivalents. 

M. Tinel.fait naturellement toutes réser¬ 
ves sur l’avenir de cette guérison, qui date 
de six mois, il suppose qu’on agit ainsi sur 
l’élément convulsif seul, mais qu'il ne faut 
! pas prononcer le npi de guérison de lfi ma¬ 
ladie, d’autres symptômes pouvant persis- 
ter. - 


Le XI e congres international 
d’Hydroiogie et de Climatologie iddicaies 
usent de se tenir a Bruxelles 


» A la séance dîouverture qui a eu lieu 
dans la grande, salle du Palais dés' Aca¬ 
démies, le président du : congrès, M.' M. 
Terwague a, dans un éloquent discours, 
souhaité la bienvenue aux congressistes. 
M. Ray. Durand-Fardel, président du Co¬ 
mité permanent des co,ngrès d’hydrologie; 
après avoir rappelé la dette de reconnais¬ 
sance que la France a contractée vis-à-vis 
de la nation Belge -et de ses souverains a 
brièvement exposé l’utilité que peuvent 
avoir les congrès pour la réalisation de 
certains progrès, en particulier, dans 
renseignement de l’hydrologie. 

' M. ie Professeur sénateur Sanarelli, dé¬ 
légué du gouvernement italien, a montré 
quel développement ' ont pris les stations 
hydrominérales italiennes et l’intérêt qu’il 
y a à concentrer les travaux des hydrolo¬ 
gues des différentes nations. 

M. Pia.tdt, i secrétaire général du congrès, 
a lu un lumineux rapport dans lequel il a 
rappelé ce qui s’est fait dans les précé¬ 
dents congrès, et quelle fut la préparation 
de celui-ci. 

La séance s’est terminée par une confé¬ 
rence du Professeur Pech, de Montpellier, 
remplie de vues originales sur Vaction des 
milieux extérieurs sur V organisme. 

Les séances de travail ont été consa¬ 
crées à la lecture et à la discussion dés 
deux remarquables rapports sur les' ques¬ 
tions proposées par le Bureau permanent 
du congrès : Le traitement des affections 
cardio-vasculaires par les cures hydromi- 
■n.craies, par MM. Piatot, Cottet et Man¬ 
gent et Les cures sulfurées, par MM. Flo¬ 
rin, Siâcre et Molinérÿ. 

- Dans la séance 'de' clôture, M. Ray. 
Durand-Fardel a fait adoptêr un vœu 
tendant à. la création dans toutes les fa¬ 
cultés de médecine de chaires magistrales 
spécialisées d’hydrologie et de climatolo¬ 
gie. 

M. Terwague a fait également adopter , 
le vœu que soient fusionnées en une seule 
les différentes associations internationales 
^hydrologie, de climatologie et de thalas¬ 
sothérapie. 
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CONSTIPATION HABITUELLE 

CASCARINE LEPRINCE 

Laxatif parfait 
réalisant le véritable traitement 

des causes d e la Co nstipation 

AFFECTIONS du FOIE 
ATONIE du TUBE DIGESTIF 

LABORATOIRES du D' M. LEPRINCE 

62, Rue de la Tour, PARIS (16*/ et tout et Ph»rmw". 


CLINIQUE SANATORIUM 

Château de Port-Neuf 

POUR LES ADULTES ET LES ENFANTS 


Les malades trouoent au Châleau 
de Port Neuf le confort U plus me 
derne dans un sile agréable L’Eta 
blissement est situé en bordure dr 
la mer et il est entouré d’un immense 
parc très boisé 

Prix extrêmement modére’s, infé 
rieurs à ceux de la plupart des 
hôtels 

Pour tous renseignements, ecri 
te à Madame le D RAYTON 
directrice-Propriétaire, Château 
de PORT-NEUP, La Rochelle 
(Charente Inférieure) 


UN RECORD 

M. Sébileau a donné lecture, à la_Société 
de Chirurgie, d’un rapport sur unie com¬ 
munication de M. Petit, dé Niort, envoyée 
il y a huit, ans ! On croit que c’est le re¬ 
cord. 
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IranulesoeCatillonl 

A 0,001 EXTRAIT TITRÉ D! 


STROPHANTUS 


, _ _ _-,__._s observations discutées S l’Académie en 1889; elles II 

P Prouvent que 2 à 4 par jour donnent une diurèse rapide, relèvent vite le cœur affaibli, dissipent 8 

■ ASYSTOLIE, DYSPNÉE. OPPRESSION, ŒDÈMES, Affections MITRALES, CARDIOPATHIES des ENFANTS et VIEILLARDS, eto. i 

g Effet immédiat, — innocuité, — ni intolérance ni vasoconstriction, — on peut en Isire un usa®» continu. j 


îGranules deCatillon* 


0.0001 


STROPHANTINE 


CRIST. 


Tonique do Cœur par excellence, tolérance indéfinie 

julres toxiques; les teintures sont infidèles, exiger la Signature CMILLON fi 
■ "&trophantut et $trophaniiae”, /Médaille d'§t ÿspos. mur. 1900. • 

il* St-Martin. Paris, - R. C. Seine. . ---- 


Nourrissons, Enfants et Adultes 



tantillon. ter. Tr ■BOUCARD. 30. Rue Sineer PARlSXVI* 















































Les Conseils du Chauffeur 


Les inconvénients 
d’un moteur d’occasion 


On ne saurait, trop se méfier, lors de l’a¬ 
chat de véhicules d’occasion, du bon état du 
moteur, car au bout de très peû de temps, on 
! s’aperçoit malheureusement de l’usure con¬ 
sidérable de cet. organe. La note de répara¬ 
tions est fortement élevée et vient augmen¬ 
ter dans des proportions parfois considéra¬ 
bles le prix d'achat, tout en ne fournissant 
au véhicule, qu'un moteur bricolé dont la 
durée sera éphémère. 



' considérer au point 
un moteur qui a déjà quelque service. 

Il est évident que .les fractures provenant 
d’un défaut de moteur, les grippages qui 
sont dus à un graissage défectueux sont cho¬ 
ses trop normales et trop visibles pour que 
nous nous y attardions. Nous voulons parler 
au contraire des points que l’on dissimule 
facilement, que l’on maquille si l’on veut se 
débarrasser d’un moteur vieilli et fatigué 
avant l’âge par suite d’excès de tout ordre. 

fout d’abord il faut noter les manetons 
du vilebrequin, qui peuvent être ovalisés, 
■puis le. jeu excessif .des têtes ide bielles, ce 
qui provient de l’usure du métal anti-fric¬ 
tion, parfois de qualité douteuse. Si l’on re¬ 
monte plus haut et que .l’on passe au pied, 
des bielles on peut constater l’usure des 
axes et des pistons, Tovalisation des cous¬ 
sinets pour la mémo raison que précédem¬ 
ment. Les tôurrillons du vilebrequin peuvent 
présenter les mêmes défauts, ovalisation et. 
usure des coussinets des paliers. 

Au point de vue du piston le défaut le 
plus grave est certainement l’ovalisation du 
cylindre et parfois même du piston.- Les seg¬ 
ments sont en général chose trop peu im¬ 
portante et le réparateur maquilleur se sera 
bien gardé de laisser sur le piston des seg¬ 
ments usagés, il aura mis, au contraire, des 
segments neufs qui assureront l’étanchéité 
momentanée suffisante pour un acheteur 
non averti. 

Au point de vue de la distribution il faut 
vérifier les galets, les poussoirs et les axes,’ 
les cames ayant résisté à l’usure ou ayant 
.été retouchées de manière qu’on ne puisse 
voir les réparations effectuées, les guides de 
soupape et enfin les si^es de soupape, en 
raison des rodages successifs, souvent incon¬ 
sidérés ou trop abondants. La levée de la 
soupape est. .réduite à rien, de sorte que le 
moteur mal alimenté donne une puissance 
trop en dessous de ce qu’elle .pourrait, nor¬ 
malement fournir s’il était en bon état. 

Il faut penser également à des défauts 
graves qui peuvent se trouver dans la com 
mande de distribution, de l’allumage et dans 
les diverses articulations ; résultat,- la révi¬ 
sion devient fort onéreuse. Il faut rectifier 
les manetons et les tourillons, regarnir 
d’anli-friction tous lés coussinets, remplacer 
les axes . et le piston. Si les cylindres sont 
ovalisés il faut les aléser à nouveau ce qui, 
augmentant leur -diamètre, exige le rempla¬ 
cement des pistons- et' des segments. 

■Pour la distribution toutes les pièces usées 
doivent être .changées, axes, galets, pous¬ 
soirs, uides de soupape, mais un,e chose 
très grave est- l’usure à fond des sièges de 
soupape qui est souvent sans remède- et qui 
prouve que le moteur a ün certain nombre 
de kilomètres à-son actif ou qu’il a été mal¬ 
mené par des mains inexpertes. 

E. Weiss. 


HIIHUK mil DOCTEII 

Grand roman de Mœurs médicales 

Par Johanès GRAVIER 
(suite) 


Christiane, pâle comme la mort, ne relève 
point l’allusion. Depuis- qu’elle est là, elle 
souffre le martyre- pour une âme amou¬ 
reuse. Elle assiste à la. -déchéance, à l’effon¬ 
drement de l’homme qü’èlle aime. Tous ses 
chérs souvenirs s’éparpillent . dans la boue 
de cette cour immonde ou se brisent aux 
murs de cette bicoque-sordide. Le récit du- 
vieux charlatan -achève h &W Souiller ce qu’i 1 
en reste : 

Ah ! c’est un fameux scélérat.'Vous le 
verriez, je -suis sûr, il vous plairait tout de 
suite. 

Impassible, Mme Desenne réprend : Alors, 
il va faire un riche mariage ? 

— Vrai, comme je vous vois. 

— Pas sûr grogne entre ses dents le com¬ 
missaire-priseur. 

— Oui, -et puis 1-e meilleur de l’affaire, ça 
va le pousser dans son métier, car il a beau 
être un fort carabin., il n’est point encore 
assez connu pour-gagner de l’argent Tan. 
dis, qu’une fois marié, avec l’argent de la 
demoiselle, il pourra jeter dè la poudre aux 
veux des gens, devenir un gros légume. 

— Vous connaissez votre future belle-fa- 
mille ? 

— Il n’y a pas de danger. Le gars ne 
veut pas ; il pense que si, on nous voyait, 
ia -mère et moi, ça effaroucherait son beau 
monde, surtout ,à cause de ma profession 
de marchand de baume. 

— 11 a raison, riposté Dèsenne agressif. 

lie vieux, sans malice : Aussi je m’ferons 

voir qu’une fois - qu’tout sera bien régula- 

— Vous devez- être très heureux ? 

— Oui, madame, mais je sons surtout 
heureux pour lui, ça va le recaler.. Il ne 
sera plus toujours’ à m’écrire pour avoir 
du pognon. -Ce garçon, entre nous, c’est 
un bourreau d’argent. 

— Bah, vou6 êtes riche. 

— Le gars -en fait surtout courir le bruit. Y 
cl-lt- comme ça qu’on ne prête qu’à ceux lâ 
dans la vie. Mais moi, gui connais te fon'd 
de ma bourse, je suis point de cet avis. 

— Vous êtes à votre aise ? 

Parbleu, je sons point à la mendicité !- 
Mais à vendre, du baume, on n’amasse pas 
des cent et des mille. J’ons qué’ques prés, 
qué’ques vignes. Mais ses étudçs à Paris 
m’ont dévoré. 

• — Vous lui faisiez une grosse pension î 

— J’y ai envoyé jusqu’à quatre cents francs 
par-mois. A l’entendre j’y envoyais pas as¬ 
sez. Çà' suffisait pas. Dame, vous savez... 

Et clignant de l’œil : Je cré qu’il en a dé¬ 
voré avec les petites dames. 

A ce moment, Mme Desenne donne brus¬ 
quement le signal de la retraite. Elle sait 
t:ut ce qu’elle veut savoir. Il n’est que 
temps, d’ailleurs, Christiane est prête à se 
trouver mat, . 

Tout en-Jes reconduisant à la porte, le 
vieux : Ah ! c’est un gaillard qui n’a pas 
froid aux yeux et né coiffé. I’retombera 
toujours sur ses pattes. C’est-y dommage 
que vous l’voyez point. Vous auriez ; causé 
ensemble. 11 aurait été si content. 

Les Desenne' - partis, Trialoup dépose son 
masque de bêtise et de bonhomie. Une joie 
méchante luit dans ses yeux. S’ils veu¬ 
lent encore de toi, après nous avoir vus, 
après ce- que je leur ai conté... je veux être 
perr’u, jubile-t-il en se frottant les mains. 

Là-dessus, il appelle la vieille : T’entends, 
la mère, tache de teni’ ta langue quand' le 
gars reviendra. Si t’y laisse seulement 
soupçonner la visite que j’Ons eue, je te cas¬ 
sions lès reins. 

iLe père Trialoup sait parler comme il 
faut aux femmes, Il 'ajoute : 

— Maintenant, la mère, nous le tenons. 
Dès qu’il verra qu’il n’y a plus la fille, il 
ne sera point si friand de .rester dans soi 
gueux de Paris ! 

Le soir, le vieux pour fêter dignement la 
rupture du mariage- de son- fils, s’offre au 
cabaret mie abominale cuite. 

Il fait dans cet estaminet une chaleur du 
diable. lA cette époque les ' nuits ' sont fraî¬ 
ches. Cél-esti-n Trialoup est -saisi par le 
froid. 

Sitôt au lit, U -est pris d-’une -crise de suf¬ 
focation terrible. Elle augmente avec les 
heures. Impossible de rester couché ou 
étendu, 11 est obligé de s’asseoir sur les 
oreillers pour pouvoir respirer. Son teint se 
vii'l ace. 

Il essaie en vain d’uriner. Ses jambes se 
gonflent. 

-C’est dans -ce pitoyable état que ce matin,, 
le docteur qui vient prendre congé de' lui, 
le trouve. Il fronce le sourcil-: 

CA suivre.) 


» Le plus Puissant Reconstituant générai ° 


HISTO GENOl 
Naline 
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(Médication Arsenio-Phosphorée 
à base de Nuclarrhine). 

Indications de la Médication 
Arsenicale et Phosphorée organique 

TUBERCULOSE, BRONCHITES 
LYMPHATISME, SCROFULE 
ANÉMIE, NEURASTHÉNIE, ASTHME, DIABÈTE, AFFECTIONS CUTANÉES 
FAIBLESSE GÉNÉRALE, CONVALESCENCES DIFFICILES, 

FORMES : Elixir. Emulsion, Granulé. Comprimés. Ampoules. 

Littérature et Echantillon» : Etablissements MOONEYRAT, 
ia, Rne dn Chemin-Vert, à VIIXENEPVE-ls-GARE NNE, prit SI-DENIS 
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| De Trouette-Perret I 


Aphloïne 

Spécifique des Troubles 


Nisaméline 

(Guaco) 


Papaïne 

Gastro-Entérites 


Service de santé de la marine 


Inscription au tableau 
de concours pour la Légion d’honneur 

Par décision du ministre (le la marine en 
date du 26 octobre 1925, M. Portman-n 
(Georges-Raymond), médecin dé i™ classe 
de réserve de la marine, a' été inscrit d’oî- 
floe au tableau de concours -pour la croix 
d’officier de la Légion d’honneur, au titre 
çte la réserve de l’armée dç mer. 

Ecole du service de santé de Bordeaux 
: A été acceptée la démission dé leur em¬ 
ploi offerte par les élèves dû service de 
santé de la marine, ci-après désignés, ad¬ 
mis à l’école de Bordeaux à la suite du con¬ 
cours de 1925. 

28 De Tanouarn (E.). 

37 Aymès (P.-G.-M.). 

54 Rossi (J.-R.-A.). 

6-4 Jammès (A.-A.-J.). 

73 Prat-Carrabiii (P.-G.). 

87 Cousin (J.-F.). 


Par décret en date du 2 novembre 1925, 
a été acceptée la démission dè 1 son grade of¬ 
ferte par M. Calmels (Ernest-André)-; méde¬ 
cin de Ire classe, du port de Lorient, en 
congé sans solde et hors cadres. 

M. le'médecin de Ire classe Calmels sera 
rattaché au port de Toulon. 

la démission de son emploi 


Examen des masseurs aveugles 

Une session d’examen d’Etat (masseurs 
aveugles) a eu lieu à • Paris le 29 octobre* 
1925. 

Le jury d’Etat de cet examen était composé 
comme suit : . 

M. le docteur Pierre Cazamian, membre du 
conseil de perfectionnement des écoles d’in¬ 
firmières, délégué du ministre du travail, de 
l’hygiène, de- l’assistance et de la prévoyance 
sociales ; 

M. Georges Boucher, masseur aveugle, In¬ 
firmier masseur aveugle en fonction , 

M. le docteur Fabre, directeur londateui 
de l’école massothéraplque des aveugles de 
l'association Valehtiri-Haüy ; - 

Ml le docteur Février, ancien médecin prin¬ 
cipal de l’armés • 

Mme le docteur Masselin-Serard ; 

M. le docteur Monthus, médecin des hôpi¬ 
taux, chef du service d'ophtalmologie de l’hô¬ 
pital Beaujon ; 

M. le docteur Morisetti, ancien interne des 
hôpitaux,' 28, avenue de Wagram, Paris ; 

M. le docteur Schaefer, ancien interne des 
hôpitaux : 

M. le docteur Vrain, conseiller général du 
Loir-etrCher. 


VITAMINAi 

J Aliment biologiquement complet { 

; Reconstituant puissant j 

. A BASE DE ! 

! Vitamines Végétales et Animales ! 

J REDONNE des FORCES J 

i Anémiés, Fatigués, Surmenés i 
i . i 

j Régularise les fonctions f 
j intestinales çf rénales j 

î Dépôt : 8 , Rue Vivienne —* PARIS | 

et dans toutes les pharmacies. 

R. C. Paris N» 102.060. 


f TANIN PHYSIOLOGIQUE VIVANT} 


RHIZOTANIN CHAP0T0T 


TOLÉRANCE STOMACALE ABSOLUE 
NEUTRALISATION des TOXINES 
AMÉLIORATION RAPIDE 

des ACCI DENTS D IARRHÉIQUES 





!. C. Seine N» 25.197. 


OUI OU NON 


Yotilezvous être nenseigiléi (complètement 
sut tout ce qui se passe dans le monde jmé- 


OUI OU NON 

Voulez-vous économiser votre temps et 
savoir néanmoins ce qui se dit dans les so¬ 
ciétés, les congrès^ à l’Académie, dans le6 
groupements professionnels ? 
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EH BIEN ! 

Adoptez la formule'nouvelle qu’a créée 

L’Informateur Médical 

et abonnez-vou6 à ce journal, qui a remplacé les chapelles paralysantes que sont les ... 
comités de rédaction, par. une direction'unique et indépendante. 

Abonnement : pour un an, 20 francs ; six mois, 10 francs. Envoyez lettre et mandat au-M 
Médical », 111, boulevard Magenta, Paris (10 e ). 


Directeur de,l' « Informateur 5 


Le Gérant . D r CRINON. 
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UNE CONSULTATIC. POUR ENFANTS ANORMAUX 


Une consultation pour enfants anormaux vient d’être installée à Paris, rue de Vaugirard, au patronage pour la protection de l’Enfance. Elle a été confiée à M. le Docteur 
Heuyer, médeoin des Hôpitaux et spécialiste des maladies mentales. — En haut, M. Heuyer, entouré de ses collaborateurs, interroge un jeune enfant. En bas, à gauche, 
Mi Eollet, fondateur du patronage de l’Enfance. Au centre, M. Heuyer. A droite, M. Frantz, directeur du patronage de l’Enfance. pt.otoa informateur mh<hc*i 






































L'Hyyiüne ei la Santa an Russie 
soviatinue 

Une conférence du Prof. Semachko, 

commissaire du Peuple à la Santé 
publique 

L’A. D. R. i\|. doit être louée poux avoir 
pris l’initiative de cette conférence ; dans 
la petite salle Béclard, qui jouit au sein de 
la Faculté d’une sorte d’extraterritoria¬ 
lité, nombreux étaient ceux qui vinrent’ 
écouter le professeur Semâchko. Citons 
entre autres : le doyen de la Faculté, à 
titre privé, comme tout le mondé d’ail-- 
lèurs ; le professeur Hartmann, président 
de l’A. D. R. M : les professeurs et agré¬ 
gés Roux*- Çaîmetté, Léon Bernard. J.-L. 
Faure, Achà.id, Couvelaire, Roussy, Lo¬ 
yer Rouvilîois, Baudouin, Fléssinger, Des- 
marets, Cadenat, Lemaître ; le médecin 
inspecteur général Sieur ; lés docteurs Bel- 
lencontre, Noir, Boudin, Levœuf, Martial, 
Lacassagne. Bérillon, . Roubinovitch, et 
enfin M. Justin Godart, ; et peut-on dire 
etc., etc: 

M. Hartmann présenta M. le commissaire 
du peuple en quelques mots dignes et secs 
qui sont, comme chacun sait, sa façon à 
lui d’être cordial. 

Nous avons donfhé l’essentiel de la con¬ 
férence de M. Semachko en rendant 
compte de la conversation qu’il avait bien 
voulu nous accorder précédemment, aussi 
ne répéterons-nous pas dés choses déjà 
dites. Relevons seulement .quelques points 
nouveaux. 

Détail important, la population russe 
augmente actuellement dans une ' propor¬ 
tion plus forte qu’avant guerre. Voici les 
chiffres" qui synthétisent cette statistique : 
1811 : décès, 27,3 ; naissances, 43,8. 1923 : 
décès, 22,7 ; nuisances, 42,5. ;v 

La Russie soviétique a fait un immense 
effort en matière d’hygiène infantile et 
maternelle. 

La propagande pour l’hygiène a pris les 
aspects d’une véritable campagne, les affi¬ 
ches qui furent montrées font honneur à 
ceux qui les ont conçues, l’une d’elles est 
d’ailleurs du professeur Pinard. Enfin, urie 
intense campagne d'éducation et d’ins¬ 
truction de tout ce qui'touche la sauté a 
été entreprise dans les écoles. 

L’anortement légal 

Au. dire fie certains, l’avortement légal 
serait la honte de la Russie soviétique. 
Voyons ce qu’en dit M. le Commissaire du 
Peuple. 

Le Conseil des Commissaires du Peuplé 
a pris un arrêté longuement motivé où sè 
trouvent les considérants suivants : 

Lè nombre de femmes qui se font avor¬ 
ter rie fait qu’augmenter : comme la loi 
frappe les femmes et le s avorteurs. le ré¬ 
sultat 'est que les avortements sont faits 
clandestinement et salement par des char¬ 
latans qui. dy plus, exploitent les femmes ; 
aussi, 50 % ae ces malheureuses font dès 
infections graves. 

Tout en se rendant compte de la gravité 
de là question et en faisant une active 
propagande pour montrer les dangers de 
Vavortement (une affiche nous a été mon¬ 
trée où l’on voit la mise en bière de l’avor¬ 
tée victime de son opération), le gouverne¬ 
ment soviétique, étant donné la dureté des 
temps. Traversés par le peuple russe, pense 
sauvegarder la santé de la race en arrê¬ 
tant : 

1° Il est permis de se (aire avorter libre¬ 
ment et gratuitement dans les hôpitaux. 
De cette manière, la concurrence du char¬ 
latan disparaît ; 

2° La pratique de l’avortement est inter¬ 
dite à tous sauf aux médecins : 

; 3° Les sages-femmes pratiquant l’avor¬ 
tement seront déféréefe aux tribunaux ; 

4° Les médecins pratiquant cette opéra¬ 
tion dans leur clientèle .privée seront pour¬ 
suivis. ./ ’ ! ' • 

Cette législation, a perriiis pour la pre¬ 
mière fois de- dohner une ' statistique' 
d’avorterrients. et celle-ci a donné ‘des ré¬ 
sultats qui valent d’être médités. 

Par exemple, il a été pratiqué à Mos¬ 
cou, en 1923, 7.000 avortements : en 1924, 
11.000. Or, le taux des naissances fut de 
4,3.000 en 1923 et de iO.ÛOO en 1924. 

-8 % seulement des avortements concer¬ 
nent une première, grossesse et -3, % seule¬ 
ment atteignent .le 4 e avortement. Le plus 
souvent, il /s'agit de femmes ayant déjà 
plusieurs' enfants -et logeant à trois- ou 
quatre dans, une même pièce. Car - la crise 
du logement sévit d’une façon intense 
dans toutes les villes. 

Les résultats immédiats seraient la dis¬ 
parition "des infections post abortum et la 
possibilité pour ce.s femmes d’avoir ulté¬ 
rieurement des enfants, alors due sans ; 
cela elles eussent été mutilées pour leur 
vie par un àvo rieur clajidestiri màiprop're. 


LA SYPHILIS HÉRÉDITAIRE LARVÉE 


60.000 enfants meurent chaque année 

en France dfe syphilis 

. 

Telle esl la déclaration émouvante faite par M. LEKEDDE 
à la conférence de la syphilis héréditaire 


Dans des communications publiées en 
1922, à la Société Me Médecine de Paris, 
j’ai affirmé avec: preuves à l’appui que la 
Syphilis de la première’ enfance déterminé 
une mortalité considérable due au fait 
qu’elle n’est pas reconnue dans 95 % des 
cas : les morts s’expliquant dans les au¬ 
tres cas par des erreurs de traitement. Ces 
communications ont donné lieu à la publi¬ 
cation d’articles sur la syphilis, infantile et 
à des discussions, en particulier à la So¬ 
ciété de pédiatrie. Je ne regrette pas, je ne 
regretterai jamais la forme sous laquelle 
j’ai abordé le problème si elle a eu pour 
résultat d’attirer l’attention des médecins, 
et en particulier des médecins d’enfants 
sur un sujet d’une importance capitale au 
point de vue social. Je sais fort bien, d’ail¬ 
leurs, qu’en 1923, quelques-uns de ceux-ci 
et des plus autorisés, avaient des opinions 
assez voisines des miennes, quoique moins 
absolues, mais ces opinions n’étaient con¬ 
nues crue de leurs élèves directs et- les pra¬ 
ticiens restaient imbris des idées classiques 
exposées dans les livres de pédiatrie. On 
peut juger de ces idées par la mention des 
statistiques officielles, indiquant que la 
syphilis héréditaire tue, à Paris, environ 
80 enfants par an. Le chiffre vrai doit être 
40 à 50 fois plus élevé ! 



Photo informateur Medical 


M. le D r LEREDDE 

Actuellement, d’après les discussions qui 
ont èu lieu, on constate qu’il existe deux 
partis parmi les médecins d’enfants. 

Les uns disent que la syphilis de la 
première enfance se reconnaît à 
des signes de certitude. 

Les uns nous disent : la syphilis de la 
première enfance se reconnaît facilement, 
grâce à la présence de pemphigns ou de 
syphi’lides ou d’ùn coryza persistant où de 
pséudô-paralysie dé Parrot. Il semble bien, 
à lire les livrés classiques, que ces symp¬ 
tômes puissent manquer, qu’il existe des 
formes dans lesquelles on constaté unique¬ 
ment une cachexie "àvéc ' ou sans grosse 
rate, mais ces cas sor.it rares et les auteurs 
ne s'attardent pas sur eux. Il semblé bien 
aussi qu’en dehors de ceux qui ont éCrit i 
des travaux, quelques-uns étendent légère¬ 
ment la liste classique, c’est ainsi que lè 
p r !Lèsné, qui admet 5 % de syphilitiqpes 
dans *la -population hospitalière, a certai¬ 
nement la main plus large que d’autres ; 
mais enfin, pour tous, la S. du nourrisson 
reste une maladie rare ou assez rare, es¬ 
sentiellement éruptive, et, l’important, 
c'eût toujours de la reconnaître lorqu'il y a 
dès accidents visibles. 

Les autres font grand cas des signes 
de probabilité 

Les opinions de M. Marfan, exposées 
d'ans la presse médicale 'en 1923, sont tout 


à fait opposées aux précédentes. M. Mar- 
fan croit la S. fréquente au point que 30 % 
des enfants vus aux consultations hospita¬ 
lières en seraient atteints. .Elle se manifes¬ 
te soft par des signes de certitude : pem¬ 
phigus, -syphilides, coryza, .pseudo-paraly¬ 
sie, soit par des signes de probabilité. A 
ceux-ci, il faut ajouter ceux qui résultent 
de l'examen, -ou de l'interrogatoire de la 
mère ou de,son histoire pendant la gros¬ 
sesse, d'une'hydramnios, de l’état du pla¬ 
centa,~de l’Histoire des 'grossisses antérieur 
resv etc... ■■ 4 . 

Les adversaires de M. Marf an répondent 
qu’il est impossible d’affirmer la S, sur la 
présence des signes de probabilité indiqués 
par cet auteur, que l’hydrocèle, le gan¬ 
glion sus'-épitrochléen et bien d’autres sont 
d’observation banale, dus à des causes 
banales, etc. En fait, ces médecins ne nient 
pas que les accidents indiqués par M. Mar- 
fan ne puissent être dûs, dans certains 
. cas, à la S. héréditaire ; le véritable désac¬ 
cord est le suivant : en présence d’un ou 
plusieurs de ces signes, M. Marfart traite 
l’enfant, sès adversaires craignent de lui 
nuire (!!j et conseillent d’attendre des acci¬ 
dents qui pour eux sont d'une valeur indis¬ 
cutable. Et l’enfant meurt avant que le 
diagnostic soit établi ! 

Il meurt, chaque année en France, 
60.000 enfants, sinon plus, de syphilis 

Mes opinions personnelles sont exposées 
dans mon livre sur là S. et la famille sy¬ 
philitique. J’y ai résumé des travaux rela¬ 
tifs à la mortalité due à la S. dans l'enfan¬ 
ce, fondés sur un document précieux four¬ 
ni par Couvelaire. Nous savons tous, 
d’après celui-ci, que 38.000 enfants nés de 
femmes syphilitiques succombent chaque 
année, à partir du 6 e mois d’e la grossesse 
jusqu’au 3 e jour après l’aôcoùchement ; or, 
les recherches de Harman, celles que j’ai 
faites en collaboration avec Drouet, éta¬ 
blissent que dans les familles syphiliti¬ 
ques, la mortalité en bas âge est en 
moyenne égale à la mortalité avant terme. 

• Si l’on se xappelle que lés chiffres de 
Couvelaire partent seulèment du 6 e mois, 
on devra convenir qu'un chiffre de S).000 
morts, non pas dans la première enfance, 
mais de 0 à 5 ans, est sans doute trop fai¬ 
ble, et qu’il meurt peut-être en France, 
60.000 enfapts de syphilis par. ari, sinon 
plus, 

A ces faits, les médecins qui croient la 
syphilis héréditaire rare, devraient répon¬ 
dre et se sont jusqu’ici contentés de ne pas 
répondre. 

Faut-il, avec M. Marfan, donner une lis¬ 
te dé signes de probabilité, à côté de signes 
de certitude faut-il, comme il le fait lui- 
mêmë, analyser certains de ces signes et 
distinguer savamment l’hydrocèle s. de 
l’hydrocèle non s. ? Jë n’en crois rien. En 
se reportant à une discussion de la Société 
dé Pédiatrie, en 1924, on constate qüè M. 
Comby a ajouté 4 bu 5 signés de probabi¬ 
lité à ceux de M. Marfan ; je suis en me¬ 
suré, pour 'm'a part, d’en ajouter qui n’ont 
été indiqués ni par Lun, ‘ni par l’autre, de 
ces auteurs, malgré léur importante extrê¬ 
me '-:■■■ 

Lès signés de syphilis héréditaire 
indiqués par M. Lereddé 

ï° Il exista dès entérites héréditaires sy¬ 
philitiques. Ellps sont d’une extrême fré¬ 
quence : leurs signes d’une parfaite bana¬ 
lité. Il-faut y penser, toutes les fois qu’un 
enfant n’e'st,pas victime /de fautes alimen¬ 
taires grossières, dans tous les cas où les 
troubles rie cèdent pas à ün régime normal, 

: et' parfois,- appliquer le traitement d’ur- 
gerice, comme le prouve, une admirable ob¬ 
servation que j’ai publiée ; 

2"° Dés accidents moins importants, moins 
graves, mais des plus révélateurs, sont re¬ 
présentés par le prurigo et l'eczéma pruri¬ 
gineux de la première enfance. Les recher¬ 
ches que j’ai faites me permettent rie dire 
que la Syphilis héréditaire est la cause 
riormâle/ sinon Constante, du prurigo in¬ 
fantile ; souvent celui-ci cède aux arsëno- 
■-benzènes ■ 

3° Lès bronchites à répétition sont un in¬ 
dice de la Syphilis héréditaire dans la 
première et au début de la deuxième eri- . 
fance. On ne saurait croire que la Syphilis 
pulmonaire se manifeste uniquement chez 
l’enfant par des formes m'orteiîeè’. Il éri ' 


L'Actualité médicale devant l’Objectif 



M. LE-PROFESSEUR BALTHAZARD 



AI. LE DOCTEUR Paul. 


La semaine qui vient de s'écouler fut 
au point de vue médical, celle des médêt 
cins légistes, dont les dépositions au 
procès Daudet, lurent l'objet de discus¬ 
sions animées. Voici les photographies 
des deux médecins légistes officiels, 
contre les affirmations desquelles s’in¬ 
surgèrent plusieurs médecins adversai¬ 
res de l'hypothèse du suicide de Philip¬ 
pe Daudet. En haut, M. le Professeur 
BALTHAZARD. Au-dessous, M. lè D* 
PAUL. 


existe de légères qui sè manifestent sur¬ 
tout par le fait que l'enfant est tousseur. . 
M. Comby ramène les signes de sy¬ 
philis héréditaire chej l’enfant à 
des états pathologiques bien nets. 

M. Comby a reproché à M, Marfan de 
surcharger la mémoire des médecins etfj 
multipliant les signés de la Syphilis héré¬ 
ditaire. Il propose une formule beaucoup $ 
plus simple que celle de ,l’éminent profes¬ 
seur de la Faculté de Paris. Tout enfant 
dont le développement physique ou intel¬ 
lectuel est anormal, tout ‘enfant qui pré¬ 
senté un état "pathologique quelconque 
persistant, un signe anormal, un simple 
strabisme, une adénopathie, quel que Soit 
son siège, qui Crie la nuit, qui n’est pas 
gai, qui est nerveux, qui tousse, qui pré¬ 
sente des troubles gastriques où intesti¬ 
naux, sans cause alimentaire manifeste, , 
est suspect de Syphilis. 

Cet enfant sera examiné d’ufte manière 
complète. L’examen s’étendra à la mèifl 
-qui doit être étudiée, dans tous lès car¬ 
dans les consultations hospitalières de 
puériculture en général, dont l’organisa- 1 
Mon est à revoir. L’examen -s'étendra mè- • 
me, si possible, à la grand’mère, aüx frè¬ 
res et aux sœurs( Chez la mère, ori fera - 
une séro-réaction, chez.l’enfant, un exa-.; 
men hématologique, ainsi que sut ses frè¬ 
res ou sœurs. Si le 'diagnostic de Syphilis. 
Sè confirme ‘èt dans tous les cas où la cau¬ 
se de l'état pathologique: restera incertaine, 
oh fera un traitement d'épréuve, poursuivi ; 
avec rigueur. - 

- (Voir la ruite page 7) û 




















I f.Un chirurgien de Paris fut, il y a plu¬ 
sieurs mois, victime d’un de ces accidents 
•qui nous guettent tous. Se trouvant dans 
une automobile qui fut heurtée par un 
tramway, on le retira des décombres du 
véhicule avec une luxation de Vépaule. 
;pintervention précoce dont il bénéficia 
rte le préserva pas d’une impotence qui 
limite désormais son activité opératoire, 

% Sans être le moins du monde processif, 
notre confrère demanda, par voie de jus¬ 
tice, réparation du dommage subi. Il se 
heurta à la Société des Transports on 
Commun, qui possède, comme Volts le 
devinez, un service de contentieux habile 
à trouver les motifs de disculpation. Et ce 
ne sont, depuis des semaines et des se¬ 
maines, que des atermoiements, des dis¬ 
cussions sans fin sur la recherche des cul¬ 
pabilités. La société des Transports en 
Commun, s’en prenant à la Compagnie 
propriétaire de l’automobile de place et 
l’accusant d’avoir, en faute, traversé la 
voie du tramway tamponneur. Et pendant 
ces discussions stériles, le chirurgien at¬ 
tend, verse des provisions, et supporte tes 
frais de sa diminution de capacité de tra¬ 
vail. 

Il ne s’agit pas là d’un fait isolé qui mo¬ 
tive une levée particulière de boucliers, 
mais on y trouve un enseignement qu’il 
est bon de rappeler : Chaque fois qu’un 
particulier est victime d’un dommage cau¬ 
sé par une collectivité, il court les plus 
grands risques de n être jamais à même 
d’obtenir réparation dudit dommage. 

Cette impossibilité dans laquelle nous 
nous trouvons presque toujours de retirer 
quoi que ce soit des grosses sociétés • ou 
des puissantes administrations, lorsqu’il 
s’agit d’obtenir justice, rappelle la situa¬ 
tion précaire de tout accidenté et de tout 
sinistré vis-à-vis des Compagnies d’assu¬ 
rances. Lorsqu’il faut amener celles-ci à 
la simple exécution des clauses de leur 
contrat, ce ne sont que retards, chicanes 
et réductions. 

. Les polices d’assurances, qui contien¬ 
nent plusieurs pages d’un texte microsco¬ 
pique, sont pleines de chausse-trapes. Si 
.vigilante que soit Votre attention, vous 
omettrez certainement l’embûche qui 
Vous guette, et dont vous et les vôtres 
serez victimes. En cas de malheur ou de 
sinistre, soyez bien certain que la compa. 
gnie saura faire valoir Votre négligence 
sur quelque point, pour réduire son enga¬ 
gement ou même se dégager tout à fait. 

Vous souvient-il de cet ingénieur qu'on 
trouva assassiné dans un train de Versail¬ 
les ? La Compagnie à laquelle il avait pris 
une assurance sur la vio e n ref usa le paie¬ 
ment, mettant l’homicide en doute. U lui 
aurait appartenu, de toute équité, de faire 
la preuve du suicide. Il n’en fut pas ain¬ 
si ; c’est à la famille qu’on demanda de 
prou ver T homicide. 

• A nos yeux comme aux vôtres, rien 
n’est moins raisonnable. Car, si l’on ad¬ 
mettait le bien-fondé de cette attitude de 
la part des Compagnies, toutes les assu¬ 
rances sur la vie deviendraient en cas de 
décès des sujets de contestations. Vous 
mourez demain en conduisant voire auto¬ 
mobile, toute Compagnie pourra dès lors 
' suspecter cette mort d’avoir été volontai- 
;• re. Et les commérages provinciaux, qui 
. font et défont les renommées médicales, 
fourniront certainement aux enquêteurs 
des raisons morales qui mettront en doute 
| le caractère accidentel de Votre mort. 

Pour lutter contre l’indifférence des 
. Français à l’égard des assurances, or» a 
! >souvent montré en exemple l’habitude 
; qu’ont tous les Anglo-Saxons de s’assurer 
sur la vie et contre toute perte ou sinistre. 

Nous ne croyons pas qu’il s’agisse là 
d’indifférence de la part des Français, car 
ceux-ci pèsent avec assez d’habileté leurs 
i intérêts pour ne pas reconnaître les avan¬ 
tages qu’offrent les Compagnies d’assu¬ 
rances. Mais ils ont l’esprit suffisamment 
observateur pour juger des dangers que 
leur font courir la mauvaise foi et les ater¬ 
moiements de ces mêmes compagnies 
auxquelles ils paient cependant conscien¬ 
cieusement leurs primes. Et c’est précisé¬ 
ment parce qu’ils ont pu maintes fois 
constater les réactions processives de tou¬ 
te compagnie à l’heure du paiement, que 
l’habitude de s’assurer n’a pu se répan¬ 
dre en France autant qu’ailleurs. 

On nous dira qu’il ne faut pas voir dans 


.. *.■*: 

j{ m NOUS INFORME ODE j 


i I. M. le ministre (le l’hygiène, a . fait tfe* 
I nir à l’Académie : 1° Une lettre de M. le 
Préfet de l’Aube signalant trois cas de fiè¬ 
vre typhoïde constatés dans son - départe¬ 
ment ; 

2° Une lettre de M. le'Préfet du Calvados 
ayant trait à un .cas d’encéphalite léthargi¬ 
que constaté dans son département : 

3° Un rapport de M. le Préfet du Lot, à 
l’occasion de deux nouveaux cas de variole 
constatés dans la .commune d’Orniac, can¬ 
ton de Lauzès. ’ 

M. le Secrétaire-, de la Faculté- de Méde¬ 
cine de Porto a adressé à l’Académie un 
exemplaire de' la médaille commémorative 
du Centenaire de la fondation de la Regia 
Escola- de cirurgia, médaille due au sculp¬ 
teur Joao da Silva. 

M. l L. Camus, a offert à T Académie -une 
intéressante plaquette du D r Cabanès sur 
les origines de la variole et de la varioli. 
sation. Ce fascicule, qui est -le deuxième de' 
« La Médecine'ën caricature », fait suite à 
celui présenté, au mois de mai dernier, par 
M. Paul Richer. ; Le sous-titre de cet opus¬ 
cule, « -La vaccine en images », se trouve 
justifié par de belles reproductions d’és- 
tampes relatives à la vaccine. 

« L’Informateur médical » a publié, dans 
son dernier numéro, une estampe extraite 
de cet ouvrage qui, rappel-ons-le, est envdyé 
gracieusement à tous nos lecteurs qui ‘en 
font la demande aux Laboratoires Longuet, 
34, rue Sedaine, Paris. 


“ 1NAVA ” fabrique des Vaccins concentrés 
contre : 

la Pyorrhée Alvéolaire ; 

les Infections Staphylococciques 


les jvietmes ; 

les Bronchites Chroniques et l’Asthme ; 
du Vaccin antipyogène, etc. 

Ces vaccins s’injectent à la dose d’une à six 
gouttes, localement. (Applications de 1’ « Im¬ 
munité locale » de Besredka). 


La 2 e session du Congrès médical austra¬ 
lien aura lieu à Dunedin (Nouvelle-Zélande) 
du 2 au 9 lévrier 1927, sous la présidence du 
professeur L. E. Barnett. 

Ce Congrès est divisé en douze sections : 
Médecine, chirurgie, obstétrique et gynécolo¬ 
gie, pathologie et bactériologie, médecine pré¬ 
ventive, ophtalmologie, otologie, neurologie, • 
médecine infantile, médecine militaire et na¬ 
vale, orthopédie, radiologie. 

Pour tout ce qui concerne ce Congrès, s’a¬ 
dresser au D" W. P. Gowland, secrétaire gé¬ 
néral, Australàsion Medical Congress, Dune- 
din, New Zeland. 

— Un Arménien, de passage à Pans, M. 
Sarkis Keski-shian, âgé de 39 ans, d .etear 
en médecine, demeurant à l’hôtel, 21, : rue 
Condorcet- était allé.dans un débit.de la rue- 
Custine, en compagnie d’un individu so di¬ 
sant se nommer Davis, dont il avait fait la 
connaissance dans' le train de Londres 

Au bout d’un quart d’heure de conversa¬ 
tion, Davis prétexta qu’il avait une course; 
à faire et sortit du bar. Presque aussitôt, 
M. Keskishian s’aperçut que « l’ami » de 
rencontre l’avait délesté d’un portefeuille ' 
!. contenant GO.OOÛ francs. 


L’Assemblée générale de TA, D. R. M. 


L’Association pour le développeühent des 
relations médicales avec l’étranger (A. D. 
R. M.) a tenu son assemblée générale 
mardi dernier, à la Faculté de Médecine, 
sous la présidence de M. Lapie, recteur 
de l’Académie de Paris. 

M. Roger, doyen de la Faculté, souhaita 
la bienvenue-aux membres de l’assemblée 
et rappela brièvement le rôle de l’A. D. 
R. M. 

M. Hartmann, président, esquissa l’his¬ 
toire de l’A. D. R. M- au; cours de l’année, 
réception des Polonais, des Tchécoslova¬ 
ques, ' correspondances, .renseignements 
divers, etc. 

M. Mathé, trésorier adjoint, en l’absen¬ 
ce de M. Lemaitre, trésorier, lut le rapport 
financier. 

Il fut ensuite procédé au .renouvelle¬ 
ment d’un fiers des membres du conseil ; 
ont été élus ou réélus : MM. Achard, Bau¬ 
douin, Bernard, Chevassu, Guillain, Hart¬ 
mann, Laignel-Lavastine, Mathé, Morax, 
Molinéry, Noir, Roubinovitch, • Tessier, 
Sergent.' 


cet état de choses, si regrettable soit-il, la 
preuve d’une malhonnêteté essentielle 
chez les compagnies d’assurance, mais la 
manifestation de l’esprit critique de notre 
race. 

Sans doute , on nous et dit souvent que 
nous étions les derniers A théniens, et il 
doit y avoir du Vrai dans cette apprécia¬ 
tion, si nous en jugeons par la Républi¬ 
que de rhéteurs qu’est la nôtre. —• 
J. CRI NOM. 


LE MONDE MÉDICAL ; 


Naissances 

Chez Mme et M. Robert Dufourg, fille et 
gendre de. M. le Professeur Auché, une 
fille, Simone. 

Chez M le Docteur Jean Chavannaz, 
chef de clinique chirurgicale, et Mme, née 
gruehet,. une fille, Germaine. 

Chez M. le Professeur agrégé Félix Pa- 
pin et Mme, née-Cornet, un fils-, Jean. 

Fiançailles 

On annonce les fiançailles de Mlle Su¬ 
zanne Mortier, fille dtr- Docteur Pierre Mor¬ 
tier et de Mme, née Thiébaut, avec M. 
Marc Gnyot, fils de M. Hippolyte Guyot et 
de Mme, née Roquefort-Villeneuve. 

Mariages 

Nous apprenons les mariages de : -, 

M. le Docteur Raymond Bordes,, admi¬ 
nistrateur de la Vie' Bordelaise, avec Mme 
Billout, ex-Mlle Broquedis (de la Ferté- 
, Imbault), la championne de tennis connue. 

M. le Docteur Jean Viaud (d’Agen), avec 
Mlle Blanche Roch (de Bordeaux). 

M. le Docteur Robert Goyau (de Saint- 
Médard de Guiziêre), avec Mlle Lily La- 
, coste (de Saint-Médard-de-Guizièrc). 

M. Paul Deniël, pharmacien de marine, 
à Roehefort, avec Mlle Renée Lapitz (de 
Bordeaux). 

Nécrologies 

Nous apprenons les décès de. r 

M. Ollion-Demestre, courtier maritime 
honoraire, Vice-président honoraire du Co¬ 
mité de défense des courtiers maritimes, 
ancien juge au Tribunal de commerce, 
parent de AI. le. Docteur Alain Ollioii. 

M. l'abbé Delguel (de Pommarède-le- 
Haut), frère de M. le Docteur.Delguel, sto- 
. matolOgiste des hôpitaux de Bordeaux. 

M. G. Labat (de la maison Ch. Birly- 
Labat et neveux), père de- M. le Docteur 
J.-P. Labat (de Bordeaux). ^ ' 


La médecine 

a l’exposition des Arts Décoratiis 

Il rie fâut pari laisser disparaüék l'Ex¬ 
position des Arts Décoratiis sans rappe¬ 
ler que-, la Médecine Thérapeutique y 
avait son pavillon à sa disposition. A 
l'intérieur du Village Français se trou¬ 
vait, en effet, un pavillon réservé à la 
Pharmacie du Village'. Dans cette phar¬ 
macie avaient été groupées un certain 
nombre de spécialités françaises, parmi 
lesquelles nous avons remarqué, comme 
retenant davantage l'attention des nom¬ 
breux visiteurs f OUA TA PL A SMË LAN¬ 
GLEBERT et les Bandes de KLARKS. 


L’Ouataplasme Langlebert 


Nous retrouvons ici l’ouataplasme du doc¬ 
teur Ed. Langlebert (pansement humide 
(complet, aseptique -et instantané qui së. - 
rappelle à l’attention de tous, en raison des 
ces multiples auxquels :1 peut- s’appliquer 
avec succès et qui justifient la faveur dont 
ce produit , jouit-Auprès du- corps , médical ; 
faveur qui vient- de s’affirmer .-encore lors 
de la dernière exposition - du Val-de-Gr&ce 
où cet- excellent pansement a obtenu la 
mention hors concours. 

L'établissement Sabatier,. 10, rue Pieirre- 
Ducr-eux, à Paris, 16 e , se tient ■ du reste d 
l’entière disposition, de Messieurs, les doc¬ 
teurs, qui n’aùraienf pas eu encore l'occa¬ 
sion . d’essayer ce produit, pour leur adres¬ 
ser les échantillons nécessaires à * leurs 
expérimentations qui ne manqueront pas 
nous en sommes, convaincus d’être con¬ 
cluantes.'- 


EMPLOYEZ LES BANDES DE GLARKS 

Les bandes L. de 
Clarks, en caoutchouc 
chair. extra-mince, 
sont plus souples que 
toute autre bande èt 
sont invisibles sous le 
bas le plus fin. Par le 
massage léger qu'el¬ 
les occasionnent pen¬ 
dant la marche, elles 
avivent la circulation, 
amincissent la chevil¬ 
le et affinent la jam¬ 
be. Les bandes L. de 
Clarks sont Ged-ées au 
corps médical au prix 
exceptionnel de22.1r. 50 
au lien de 35 fr. la 
paire.. 
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L’Actualité médicale 

devant l’Objectif 



M. le Prof. MARTIN 


A Lyon, cornrhe à Paris, les médecins 
légistes retinrent l’attention du public 
par leur altitude au■ cours de Faffaire 
Gillet. En bas. M. le P' Martin, qui a 
examiné le visiteur nocturne du châ¬ 
teau Gillet. En haut, le D v LO'CÂRD, di¬ 
recteur du Laboratoire de Police Scien¬ 
tifique et qui a failli démissionner pour 
de bon, pour avoir été mis à l'écart des 
investigations commandées par cette af¬ 
faire mystérieuse. 


PETITES NOUVELLES 


Mi. Sy.lva'in Arama, chirurgien dentiste, 26, 
rue Monthoion, s’était absenté dans la jour¬ 
née dé dimanche. A son retour, il constata 
que sqn appartement, dont la, porte était 
fracturée, avait été visité par lès cambrio¬ 
leurs. Ces dernier avaient ouvert une armoi¬ 
re et dérobé une paire de boucles d’orëiibs 
ornées de solitaires et de brillants, une mon¬ 
tre en platine, une -échar.pe de vison, iLfiOO 
francs en billets de banque et des dentiers 

Le montant du vol s’élèverait à 100.006 
francs. 

L’Inspecteur Liénart, du 3° district, est 
chargé- de retrouver les malfaiteurs. 

— M. Frankel, 38, rue de la Chausséë-d'Av. 
tin, chirurgien-dentiste, avait engagé, il y 
a huit jours, un valet de chambre, qui dé 
Clara s’appeler- Guénault. 

Hier matin, ce- dernier est parti en empor¬ 
tant un complet' appartenant au fils de M. 
Frankel et 5.900 francs de dentiers en or. 




































Ostéochondrite = Subluxation c ongénitale méconnue 

Sur le cotyle (désormais fameux) qu’un confrère belge a présenté 
comme normal à Paris, le i o Octobre, 

Et qu’il a reconnu n’étre pas normal, à Bruxelles, le 3i Octobre. 


Ce cotyle est si peu c r normal n qu un de ceux qui 
l’ont tenu en mains, dans cette séance du 3i Octobre 
de la Société belge de chirurgie, a pu dire en le 
montrant aux confrères présents : tt 11 est biscornu » 


Voici les figures (produites par le confrère belge), 
fig. 3, 4 et 5, de son cotyle, lequel présente des 
anomalies multiples et indiscutables qui nous sont 
montrées par le Docteur Calot, de Berck 


C'est presque toute la pathologie de la 
hanche qui est en question. 

Rappelons les termes du problème : 

I. — Le D r Cal-ot avait été conduit par 
ses longues et patientes recherches à cette 
conclusion que tous les cas publiés d'ostéo 
'chondrite ou coxa plana sont des erreurs 
de diagnostic, ei qu’il s’agit dans tous ces 
cas de subluxations congénitales mécon 

En effet, l’on y peut toujours retrouver les 
deux éléments* caractéristiques de la su- 
bluxatiol» congénitale, à savoir • 

1° Une IMPERFECTION U* EMBOITEMENT de la 

tête, (tandis que dans une hanche normale 
(voir fig. 1 et 2) l'emboîtement est parfait); 

2° Une IMPERFECTION DF. FORME DES DEUX OS, 
tête et cotyle, qui ne sont, plus « rigoureu¬ 
sement sphériques » comme ceci est dans 
une hanche normale (Broea père et les 
anatomistes). 

M. Calot avait fait cette preuve pour 
tous les cas étiquetés ost.éochondrhes pu¬ 
bliés jusqu’ici (voir le numéro du 1 er no¬ 
vembre). 

II. — ür, le 10 octobre nernter, un auteur 
belge est venu dire : M. Calot peut avoir 
raison pans certains cas, même en beau¬ 
coup de cas, mats non pas dans tous : 
j'apporte un cas d’ostéochondrite qui con- 

( Suite du texte colonne 4) 



Types d*e hancheg parfaitement « normales pour servir de terme de comparaison » 
avec la hanche' anormale des fig. 3, 4 et 5. 

La figure 1 représente la radio d’un en faut de 5 ans ; la fig. 2 la radio d’un en¬ 
fant de 8 ans. — Notez : 

KQué'la voûte du cotyle a une direction sensiblement horizontale à’ la manière 
d'un couvercle sur un récipient ; 

2» Qite l’image de cette voûte est bien nette ; 

3° Que la portion radiographique du eotyle située au-des6U6 du cartilage en Y, est 
très sensiblement de 1/5®, tandis que la portion située au-dessous est de 4/5? ; 

4° Que la voûte recouvre bien la tète fémorale ; 

5° Que cette tête est régulière et de teinté uniforme ; 

6° Que l'emboîtement est parfait- (comparez avec ia hanche malformée étique¬ 
tée « ostéochondrite » des fig. ‘3, 4 et 5). 

7» Que le haut de la tête ne dépasse pas le cartilage en Y et que le bas de la tète 
est -au niveau de la boucle inférieure de ce que nous avons appelé TU radiogra¬ 
phique, laquelle boucle marque la limita inférieure du cotyle. 


tredit ses conclusions, car ici le, cotyle est 
tout à fait vormal. 

111. — Ce à quoi M. Calot répond : Notre 
confrère belge a mal lu ses radiographies 
que voici, fig. 3, 4 et 5, car ses radiogra¬ 
phies montrent en réalité que le cotyle, 
prétendu normal et régulier, ne l’est pas. 

Au reste, à Bruxelles, où ce cotyle a été 
présenté de nouveau le 31 octobre, devant 
la société belge de chirurgie, personne Va 
osé soutenir qu'il fût normal. 


Démonstration clés irrégularités ou ano¬ 
malies du cotijle en question, fig. 3, 4 et 5 
et leurs décalques, 3 bis, 3 ter, 4 bis et 
5 bis. 


(A chacune des anomalies signalées, 
prière de confronter et de comparer avec 
les hanches normales des fig. 1 et 2, - • 
puisque Claude Bernard Ta dit « La scien¬ 
ce ne s'établit que par voie de comparai¬ 
son et il est impossible de « reconnaître 
Y état/ anormal si l'on ne sait pas de façon 
très précise ce qu’est l'état normal. ») 
l re anomalie : ce cotyle est plus long que 
celui de l’autre hanche (fig. 3, 3 bis et 3 ter).. 
Il est plu® long d’un bon clemi-centimètre. 

2 e anomalie : il est moins large (de 2 'mil¬ 
limètres). 

3 e anomalie: son fond est composé de deux 
courbes de rayon différent. Compaiez avec 
l’autre cotyle et avec un cotyle normal (lj 
(fig. 1 ou 2), où le fond est représenté par 
une courbe unique beaucoup plus régulière. 

4 e anomalie : dans la partie du fond qui 
se trouve au-dessous dû cartilage en y, il 
va une petite poche (vers le bassin),* une 
nasse, qui n’existe pas de l’autre côté, ni 
sur les eotyles normaux. 


(1) Vous comparerez toujours avec o l’au¬ 
tre » cotyle, mais aussi avec un cotyle « nor¬ 
mal » (fig. 1 et 2). Car, dans la prétendue os¬ 
téochondrite, le côté dit « sain » n’est presque 
jamais tout à fait normal ; il y a presque- 
toujours bilatéralité de la déformation, à des 
degrés différents sur les, deux hanches. 

Ainsi, sur les deux cas figurés dans (le nu¬ 
méro du 1 er novembre, il y a bilatéralité des 
lésions. Ici aussi. Voir la légende de la fig. 3. 

Ainsi donc sur deux cas d’ostéochondrite 
que JVf. Calot connaît, — publiés par notre 
confrère belge, —, dans les deux cas, il v a 
bilatéralité (laquelle n’a pas été soupçonnée 
par ce confrère belge). 

[Voir la suitè page 5) 



Fig. 3. — C’est la première radio prise par notre confrère belge, en février (2) 
1925. Comparez la hanche à gauche du lecteur avec les hanches normales des 
fig. 1 et 2. On voit dans celle-ci (fig. 3) : 

A) Une subluxation très nette : 1« le bas de la tète est remonté (d’un centimètre 
sur l’original) au-dessus de la boucle de TU, laquelle marque la limite inférieu¬ 
re du cotyle dont le bas est ici déshabité ; 2° la tête est extériorisée en partie, 
elle le serait plus encore si le fémur de ce côté n’avait pas été mis en abduction 
et légère rotation interne (comparez-le à celui de l’autre côté). 

B) On voit que ce cotyle présente des anomalies très nettes : 1° il est plus long 
que l’autre ; 2° il est moins large. Et ce) te dissymétrie serait encore plus mai> 
quée si l’autre hanche- du sujet était tout à fait- normale, ce qui n’est pas et ce 
qui n’est presque jamais au cas de hanche anormale comme ici ; la bilatérali¬ 
té est la règle, mais le degré et le nombre des anomalies ne sont pas les mêmes 


des deux côtés, ici entre autres petites anomalies de l’autre hanche on peut noter 
que le haut-de la tète empiète aussi un peu sur la partie du cotyle située au-des¬ 
sus du cartil, en y, et encore qu’il y a une ébauche de coup d’ongle sur la 
voûte, -etc. 

Fig. 3 bis. — Même sujet. Décalque de la radio de la fig. 3. 

Fig. 3 ter. — Même sujet-. Les 2 eotyles superposés. Le défaut de symétrie ap¬ 
paraît évident. (Redisons que la dissymétrie serait encore plus grandie si l’autre 
hanche du sujet- n’était pas, un petit peu touchée elle aussi pa.r le même défaut 
de conformation). Ici les 2 eotyles sont représentés grandeur nature. 

N. B. — Voir dans- le texte- les détails des 9 -anomalies relevées -dans les figu¬ 
res, 3, 4 et 5 de ce cotyle- à gauche du lecteur,- lequel cotyle est ovialisé, a la 
forme en demi citron (à grand axe vertical) et non plus la forme en demi-orange, 
comme les eotyles normaux des fig. 1 et 2. 



Fig. 4 



Fig. 4. — Même sujet. La 2 e radio prise par notre confrère belge en juin (2) 
1925. — C’est dans cette radio localisée de la hanche qu’il faut chercher plu. 
sieurs des neuf; anomalies du-cotyle signalées dans le texte, en particulier : 
1° c le: coup d’ongle » de la voûte; 2° ie iou ble fond, c’est-à-dire la ligne combe à 
' concavité externe, 'située- entre la branche externe de TU -et la tête (la partie in¬ 
terne de la tête répond à ce.deuxième fond). On y voit aussi plus nettement lasuB- 
luxation' de i.a tète : plus .des deux tiers de la masse totale de la tête (dont la 
lettre T nous donne le contour extérieur) sont en dehors du cotyle tandis que 
dans les hanches normales 'des fig. T èt 2 l’emboîtement est parfait. — Et l'exté¬ 
riorisation ou 5ubluxation s ’de la tête serait encore plus grande dans cette hanche 
de la fig. 4.si on ne l’avait cas radiographiée en position d’abduction .lu fémur, 
abduction qui a pour effet de corriger un peu la subluxation. 

Fig. 4 bis. — bécalqvie de la radio de ia fig. 4. 



Fig. 5. — Même sujet. -La dernière radio prise par notre confrère -belge en sep¬ 
tembre 1925. — L’on retrouve ici les anomalies signalées dans la radio précéden¬ 
te de la fig. 4 : « coup d’ongle » de la voûte, existence du double fond, à concavité 
externe entre la branche: externe de TU et la tête, etc. (voir le texte). 

Fig. 5 bis. — Décalque de la radio de la fig. 5. Dans cette fig. 5 bis, on voit 
bien le double fond, c’est la ligne courbe située entre la tête et la branche externe 
de l’U. 

La lettre T donne le pourtour extérieur de la tête qui empiète largement sur le 
grand trochanter qu’elle cache en grande partie. 


(2) Ces radios (fig. 3, 4 et 5) avaient été prises par le confrère belge en février, 
juin et septembre. L’on s’est donc un peu étonné, non sans quelque raison, 
qu'il ne les ait pas produites à Paris à i a date du 10 octobre. 

a noter que l’orientation de ces fig. 3,4 et 5 est celle donnée par le confrère Mge. 
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L’OSTÉOCHONDRITE 

(Suite de la page 4) 


MARDI DERNIER A L’ACADÉMIE DE MÉDECINE 


pour les professeurs de renseignement 
supérieur mobilises 


5'- anomalie : sur la.voûte (vers le 1/8 ex- 
gërne), on voit une toute petite encoche, 
r comme « un coup d’ongle », surtout visible 
■ .dans les fig. 4 et 5 (décrit par M. Calot 
|sous le nom de voûte eh coup d’ongle, type 
retrouvé nas Nové-Josserand et ses élèves). 
'6 8 anomalie : la. partie du cotyle qui se 
' trouve au-dessus du cartilage en y devrait 
avoir une hauteur de 1/5 seulement de la 
( hauteur du diamètre vertical total du co- 
; tyle (voir dans les hanches normales de» 
y fig. 1 et 2): Or ici la hauteur de la partie 
située au-dessus du cartilage en y, est de 
1/3 (au lieu de 1/5) de la hauteur totale. 

7 e anomalie : il y a un double fond (voir 
5 fig. 4 et 5) : c’est-à-dire, sur la partie du 
; cotyle qui se trouve au-dessous du cartila- 
j 'ge ’en y, une ligne courbe à concavité ex¬ 
terne, ligne située en dehors de la branche 
: externe de l’U radiographique. 

Cette ligne courbe à concavité externe 
‘ (qui est le 2° fond) répond par cette conca- 
\ vité externe au pôle interne de la tète (1). 

•S 1, anomalie : la voûte du cotyle a une di¬ 
rection générale oblique en haut et en 
• dehors, au lieu d’ètre horizontale comme 
dans les hanches normales des fig. 1 et 2. 

' !)- anomalie : cette voûte (voir fig. 3 et 
4 bis) est épaissie, broussailleuse, tomen- 
teise au-lieu d’être une simple ligne bien 
y nette comme dans les hanches normales 
I .des fig. 1 et 2. 

II y a d’autres petites anomalies, mais 
. arrêtons-nous là, à la 9 e , puisque, dans le 
premier article du 1 er novembre, Ml Calot 
; n’avait annoncé que six anomalies... 

On voit que ce cotyle, comparé à un co- 
Brtyle normal, est "nettement irrégulier 
P’ o valise (Omhredanne) en 1/2 citron (Calot), 
par opposition àu cotyle normal qui est en 
1/2 orange. 

(Comme M. Calot l’avait déjà dit à 
Paris, le 10 octobre), un de ceux qui l’ont 
tenu en mains à Bruxelles, le 31 octobre, 
j/a, déclaré qu’il est nettement ovalaire à 
{ petit bout supérieur et que la partie inter- 
ne du cotyle située au-dessus du cartilage 
/ en y est aplatie. 

CONCLUSION 

On voit donc que Ombredanne, Murk Jansen 
et Calot avaient cent fois raison de dire : il 
n’y a pas un seul cas, étiqueté ostéochondrite 
où le cotyle soit normal et régulier. 

Ainsi le cotyle du confrère belge produit 
pour infirmer les conclusions des travaux de 
M. Calot vient au contraire les confirmer plei¬ 
nement ( 2 ). 

Toutes les prétendues ostéechondrites ou 
coxa plana sont, en réalité, des subluxations 
i congénitales qu’on avait méconnues jusqu’à 
ce jour. 


I (1) Ce double fond a été décrit pur M. Calot, 

; il y a plusieurs années, et retrouvé depuis par 
|é beaucoup d’autres auteurs. Il est pàthqgno- 
ij/monique de la subluxaiion congénitale. (Voir 
notre numéro du l« novembre). . 

K’ (2) Quant à l’existence de la subluxation 
K congénitale, elle n’est pas discutable. 

!■; Reportez-vous à notre article et à nos figü- 
/ res du I e ’’ novembre pour retrouver ici, dans 
R; le cas du confrère belge, tous les éléments de 
r). cette subluxation congénitale, dont personne 
ne peut contester l’existence. 

K I.annelongue, en 1895, au ■ Congrès de Bor- 
|: deaux. a donné un cas absolument compara- 
p.ble à celui-ci (où seul le 1/3 interne de la tête 
Rpénétrait dans le cotyle).' et il a appelé ce 
/ cas, non pas simplement « subluxation », 
mais « luxation ». (Vous’ lisez bien « luxa- 
Kiion »). « congénitale du 1 er degré ». 

K Voici, d’ailleurs, quelques éléments de cette 
hsubluxation : 

(: 1° On voit, fig. 3, que la tète est remontée 
de un centimètre sur l’original au-dessus 
de la boucle de l’U, boucle qui marque la par¬ 
tie inférieure du cotyle, laquelle est donc 

2° On voit que la tète est « extériorisée » 
m (fig. 4 et 5). il y a plus des .2/3 de la masse 
«entière de la tête en dehors du cotvle. (Com- 
£ parez avec les fig. 1 et 2). 

E*. :|o on voit que le pôle interne de la tête 
■((fig. 3) est éloigné du fond du cotyle : il se- 
gr.,rait. plus éloigné si l’on n’avait pas radiogra- 
Sj'Phié cette hanche en rotation interne légère. 
/. En effet, le petit trochanter est- moins visible 
Bjque de l’autre côté. Etc. 


L’insuline et le traitement du diabète 
che3 les femmes enceintes 

M. Marcel Labbé rapporta l’observation 
d’une femme enceinte qui ayant présenté 
une aggravation de son diabète fut sou¬ 
mise au traitement de l’insuline. La glyco¬ 
surie disparut, de même que l’acidose et 
l’accouchement se produisit deux mois plus 
tard dans dès conditions normales. 


M. Valade présente l’obseruation 

d’un cas de nœuus conjonctinal 
dégénéré en carcinome 

Il s'agit d’une' femme de 26 ans opérée 
en avril dernier d’un petit, et tout simple 
nœvus de la conjonctive qui avait la gros¬ 
seur d’un pois et l’aspect d’une varice. Le 
11 octobre, la malade revient avec une 
tumeur solide ( de ta grosseur d’une noi¬ 
sette siégeant au même lieu que le nœvus 
enlevé six mois auparavant. L’analyse 
histologique a permis de constater qu’il 
ne s’agissait là que d’uiie simple transfor¬ 
mation-cellulaire. Ce qui caractérisait la 
tumeur ci-dessus, c’est l’absence presque 
complète du pigment si commun dans les 
néoplasmes de ce genre. 


L’ablation des tumeurs du nerf 
optique âuec, conseroàtion de l’œil 

M. - Rollet, de Lyon, insiste sur la pos¬ 
sibilité de conserver l'œil après avoir en¬ 
levé une tumeur du nerf optique. Chez un 
jeune homme de 20 ans, ablation d’un 
sarcome et trois ans et demi après, on 
note un œil avec, tous ses mouvements, à 
l’ophtalmoscope, fond normalement rouge, 
vaisseaux rétrécis, atrophié optique. Chez 
une fillette de '9 ans, atteinte de forte 
’exophtalmie, extirpation d’un méningo- 
blastoine, conservation de l’œil, un mois 
après papille:en voie d’atrophie, vaisseaux 
rétiniens avec légère périvasculite. 

M. Rollet préconise l’orbitotomie externe, 
exploratrice, qu'il a jadis décrite. Pas de 
voie étroite qonjonctivale, pas de voie mu¬ 
tilante transosseuse, mais voie cutanée. 
Incision curviligne externe, ouverture du 
septum au détache-tendon : du doigt OR 
libère la turqeur et, aux ciseaùju on fait 
la double section nerveuse. 


Les effets de l’exercice corporel 
sur l’enfant 

Le Docteur M. Boigey précise sur quel¬ 
ques points essentiels l’action de l’exercice 


La femme d’un médecin 
victime d’un accident d'automobile 


Le 6 novembre 1925, M. le Docteur Degos, 
fie Pontonx, et sa famille, se rendaient en 
auto à Bordeaux, où ils, résident et où M. 
le Docteur Degos est entouré d’unanimes 
sympathies. Aux environs de Labouheyre, 
un pneu creva et l’auto capota, Mme De¬ 
gos a été tuée sur le coup quant au 
Docteur qui conduisait la voiture, il n’a eu 
aucun mal. 

La mort tragique de Mme Degos a pro- 
duit dans la région de Dax et à Bordeaux 
la plus doülqureuse impression. 


physique sur l’enfant. Les échanges res¬ 
piratoires sont très notablement accrus. 
L’élasticité thoracique, la capacité des 
poumons et les dimensions de la poitrine 
augmentent. Pendant l’exercice, à condi¬ 
tion que (cet exercice soit suffisamment 
actif,*le nombre des globules rouges du 
sang *"s’élève. Enfin, le poids d’un enfant 
soumis à un-exercice régulier est sujet à 
des variations importantes en rapport avec 
le taux de la ration alimentaire, l’état de 
la température atmosphérique, et la lipo- 
lyse pulmonaire et tyroïdienne qu’accélère 
beaucoup la suroxygénation -du sang et 
des tissus glandulaires. 

A vrai dire, ces constatations de M. Boi¬ 
gey n’ont rien de bien nouveau. 


Comité secret 

a) M. Sieur. — Rapport sur un vœu de 
(la Société de médecine et de chirurgie de 
iBordeaux ; 

b ) M. Sieur. — Suite de la discussion du 
rapport sur la réfo'rme du règlement.- 

c) M. Mauclaire. — Rapport sur les can¬ 
didatures dans la 2° division des corres¬ 
pondants nationaux ; 

d) 51. Siredey. — Rapport sur les récom¬ 
penses à décerner pour le service des Eaux 
minérales ; 

c) M. Vallée. — Propositions de ré corn - - 
penses concernant le service des épidé¬ 
mies. 


L’Académie il y a 50 ans 

Séance du 16 Novembre 1875 

M. Jacquemin adresse ses remerciements 
pour sa nomination aü titre de. correspon¬ 
dant national. 

51, Guineau de 51ussy présente un ou¬ 
vrage de 51. Oublient sur le traitement de 
la chorée par l’hyosciamine. 

51. Broca présente le tome II de la Statis¬ 
tique de la France (aimée 1812). 

Le président annonce qu’une souscrip¬ 
tion .est ouverte à Saint-5Iaixent pour 
élever un monument à Amussàt ; Une liste 
sera déposée. à la prochaine séance pour 
permettre aux membres dé l'Académie de 
souscrire. ■ 

Un travail de 51. Metz sur la non inocu- 
labilité de la phtisie est renyoyg..à.yiie i com¬ 
mission. 

51. Leven donne lecture d'un travail sur 
« les mouvements et ia fonction de l'esto¬ 
mac », 


Un médecin meurt en prononçant 
un discours 


En prononçant un discours devant le 
monument aux morts de Châteaunenf-Val- 
de-Bargis, le Docteur Blond, ancien maire 
çle cette commune; s’effondra soudain 
frappé vraisemblablement de congestion, 
au milieu de l’émotion des spectateurs. 
La mort, fut instantanée. 


NOUVELLES BRÈVES 

Le xn° Congrès international d’hydro¬ 
logie et de climatologie médicales se .tien¬ 
dra à Lyon, en 1927. 


Sirop de DESCHIENS 

à l'Hémoglobine vivante 

OPOTHÉRAPIE HÉMATIQUE Totale R C ' S 


Un décret soumis par 51. Yvon Delbos à la 
signature du président de la République 
établit les conditions de reclassement,, à 
compter du l ir janvier 1924, des.membres du 
personnel enseignant des facultés et univer¬ 
sités. qui ont été mobilisés de 1914 à 1918. 

Aux termes de ce décret, les concours pour 
l'agrégation de médecine sont consitférôs 
comme ayant eu lieu tous les trois ans, le 
premier en mars 1916, le deuxième en mars 
1919* le troisième en mars 1922 ; les con¬ 
cours pour l’agrégation de pharmacie, enfin, 
comme ayant eu lien tous les cinq ans, le' 
premier en mars-1918, le second en mars 


Les fonctionnaires mobilisés prendront 
rang dans leur catégorie comme s’ils y 
étaient entrés en 1915, 1916 ou 1917, aux da» 
tes de jour et de- mois correspondantes à 
celles de leur nomination dans le cours des. 
années 1919, 1920 ou 1921. 


AUX 

TOUSSEURS 


ayant tout essayé et fatigués 
des sirops et potions écœurantes 



LES COMPRIMÉS DE 

CODOFORME 

BOTTU 


jugulent les TOUX sèches 
tout en respectant l’ESTOMAC 


Échantillons : Laboratoires BOTTU 
35 , rue Pergolèse, PARIS (xvi 1 ) 

R. C. S. 10.568 


I REMINÉRALISATION I 
POLYOPOTHÉRAPIE j 

OPOCÂLCIÜ 


L’Union Medicale Franco-iDsro-Amerisaine 

I; L’Union Médicale Franco-Ibéro-Améri- 

K vaine, fondée en 1912, donne son dîner 
J <LAutomne,de lundi 30 novembre à 7 h. 30 
( -du scir, sous la présidence de M. le Prof. 
I J.-L. Faure, membre de l'Académie de Mé-( 
Z deeine. 51. le Député Georges Leygues, an- 
p: cien président du Conseil des ministres et 
|: président do «< Paris-Amérique Latine » 
I -veut bien nous assurer de sa présenée. 

Ce dîner qui aura lieu dans les Salons de 
l’Hôtel Continental (rue Rouget-de-lTsie), 
sera suivi d'une réception avec chants, 
p concert musical et danses. L’Orcliestrc mé- 
.-. 'lirai nous donne son gracieux concours. 

Les familles des Umfistes et leurs 1 amis 
j. ' sont invités nombreux à. cetje réunion. Dès 
maintenant les sociétaires sont priés d’en- 
* : voyer sans retard leur adhésion à notre 
confrère le D r Gritnberg, 74, rue Blanche, 
| Parts. 


FÉLAMINE 


- “SAND0Z” - 

Association de l'acide chohque pur et de l'hêxamêthglcne-tétramine 
Lithiase — angioebolites — insuffisance hépatobiliaire 

COMPRIMÉS DRAGÉIFIÉS 2 A 8 PAR JOUR 

Produit* SA X 1)07, 3 et S, rue de Met ? . PARIS. 

UÛrOT GF.sniiM -. Usine des Pharmaciens de France, 1 25. rue de Turcnne. 


GUERSANT 
RECONSTITUANT PHYSIOLOGIQUE 

Cachets, Comprimés, granulé 
OPOCALCtUM ARSENlf (Cachets) 
OP OFERRINE \ ÊnlinU 2 à 4 


Laboratoires de l’OPOCALCIUWI 

' A. RANSON, D> en Pharmacie 
m, avenue Gambetta, PA ItlS — K. C. Aemc lùï,,>3i 


TRIDIGfSÎINEMUOZ 

GRANULÉE 



















































LA CLINIQUE NEURO-PSYCHIATRIQUE INFANTILE 
BE LA FA CULTÉ BS MÉDECINE 

Ce service, confié au Docteur Heuyer, a été installé dans 
tes locaux au Patronage Ue l’enfance, rue ûe Vaugirard 


L’e-nfant malheureux, élevé le plus sou¬ 
vent de manière déplorable, gagné rapide, 
ment par la contagion de vices étalés de¬ 
vant lui, finit toujours s’il n’a été secouru 
à temps par échouer sur les bancs de la 
correctionnelle 

C’est pourquoi il était logique de voir un 
avocat, s’intéresser au sort de ces déshérités 
de la nature. Toute la vie d’Henri Rollet 
jura été consacrée au sauvetage de l’enfan- 
cc et l'on ne sait ce qu’il faut 'admirer le 
plus chez cet homme de son cœur ou de sa 

ténacité. 



Photo Informateur Médical. 
M. LE D' HEUYER . 


Certes il faut admirer, la générosité' d’un 
Rosenheim fondant l’asile de la rue de 
Vaugirard et d'une Mademoiselle Moriot, lé¬ 
guant 100.OIM) francs au patronage 1 , mais un 
seul d&n serait il allé à l’oeuvre sans l'acti¬ 
vité sans cesse- dépensée d’un Rollet, consa¬ 
crant son temps à faire comprendre l’intérêt 
de la vaste cause dont il a entrepris la plai¬ 
doirie . devant une -société peu ouverte à la 
pitié. 

Au milieu de tous ces enfants victimes de 
leur milieu se glissent des « anormaux » 
qui relèvent de méthodes d’éducation spécia¬ 
les ou même 'simplement de l’asile, 

Leur dépistage nécessite l'intervention 
d’un médecin spécialisé. Le patronage a rés. 
soin cette question du point de vue sôeiaî 
ds -la manière la plus élégante. 

L’Üniversité de Paris possède en bordure 
du Patronage un terrain d’environ 3.000 mè¬ 
tres dépendant de l’Hôpital de Vaugirard et 1 


. qu’elle n’utilise pas. Après quelques pour¬ 
parlers ' avec la Faculté dp Médecine et 
l’Université de Paris, rendus faciles par 
l’intérêt porté au projet par -MM. Appell, 
recteur de l’Uiniversité de Paris et Roger, 
doyen de la Faculté de Médecine, un long 
bail a été signé avec ^Université de Paris 
pour 1-e terrain et un contrat avec la. Fa¬ 
culté dé Médecine pour , son'utilisation. Le 
patronage va ainsi fonder, dès qu’il' sera 
possible, car- certaines parties du terrain 
-sont occupées pur des locataires, l’asile d’ob. 
servation pour enfants anormaux. A cet asile 
sera jointe la : Cîmique- neuro-psychiatrique 
infantile de la Faculté de Médecine de l’Uni¬ 
versité de Paris,, dirigée par la Faculté de. 
médecine ‘ qui, aux ■ termes . du contrat, en 
nommera le personnel médical. L’Asile sera 
dirigé par un. instituteur spécialisé ayant le 
brevet nécessaire pour l’éducation des en¬ 
fants anormaux. 

En attendant la réalisation de ce projet, la. 
consultation a été ouverte immédiatement 
"dans les locaux actuels du patrionage. 

Les. enfants qui sont adressés à la consul¬ 
tation viennent de plusieurs origines : 

1° Les uns sont des délinquants confiés par 
le tribunal des mineurs au. Patronage de- 
,1’enfance ; 

2° Les autres sont amenés directement par 
les familles ou sont envoyés par les méde¬ 
cins des consultations "hospitalières ■ (hôpi¬ 
taux d’enfants, ou hospice de la Salpê- 
I ri ère) ; 

3° D’autres enfin sont des' écoliers dont 
d'instituteur a reconnu le caractère patholo 7 
gique de l’arriération, ou de l’instabilité qui 
les empêchent de s’adapter au rythme nor¬ 
mal- -de la class-e. Certains de ces écoliers., 
sont déjà placés dans une classe de perfec¬ 
tionnement ; l'instituteur demande un avis 
pour ajouter, s’il y a lieu, un traitement mé_ 
dical. à l’action pédagogique. 

-Lorsqu’il ‘ est "nécessaire. pour l’observa¬ 
tion et lès examens biologiques l’enfant peut- 
être hospitalisé quelques jours dans un Ut 
de l’asile- du Patronage. 

Ce service a été confié au D 1 ' Heuyer, mé¬ 
decin des hôpitaux assisté de Mlles Abram- 
son et Badonnel et de -MM. Lamaclie et 
Dubar. 

Les examens terminés l’enfant est « clas¬ 
sé » dans une des différentes catégories 
d’anormaux (simples, graves, édueables. 
pervertis-,- etc.) et selon-les cas traité mé¬ 
dicalement; interné, hospitalisé, envoyé dans 
des 'établissements spéeiaux qui sont en re¬ 
lation avec la clinique, tels que les écoles 
. d’Asnières,. -d’Tflvetot, M-ontess.on, ou l’insti¬ 
tut de Fleury-les-Âubrais, répondant cha_ 
cun à des cas spéciaux. 

Et ce né sera pas le moindre service que 
rendra,- icette .^-consultation d’indiquer qué 
faire de.ces enfants qpî laissés dans, les écô-" 
les ordinaires ne font qu,’empirer dans leurs 
anomalies jusqu’au jour où ils reièvent dé- • 
flnitivement de l’asile. 

« Tel est,' nous dit le EF Heuyer, rapide¬ 
ment exposé, le fonctionnement de la. nou¬ 
velle consultation de neuro-psychiatrie in¬ 
fantile, créée - par la. Faculté de médecine. 

, EUe-ii’est que la première étape dans l’as¬ 
sistance aüx anormaux.' Centre de dépista¬ 
ge, d'observation et de triage, elle a popr 
objet le 1 traitement médical et le placement 
des anormaux. Le traitement médical n’est 
possible que par l’organisation d’un dispen. 
saire avec son . personnel médical et infir¬ 
mier. Le placement n’est possible que par 



HEMOSTYL OU Docteur ROUSSEL 


I,;t saignée destinée à recueillie le sérum hémopoïétique, c’est-à-dire le sérunid’animaux 
•* mis par une saignée préalable en état d’hémopoïèse active. 


N ERGINE 


flcuxieÂeAt \ 

Reconstituant par excellence 

Demander le Catalogue 118, Faubourg SîHonoré Paris 



Les PILULES ou ELIXIR d- 


Aux trois Fermenta 

PE PSINE ~ PANCRÉATINE - PIA8T A8E 

L/fi/ëtunt.WHnIfflia 

TOUT 

. Féculents, Corps gras _ RAPIDEMENT et SANS FATIGUE 

aiMMj.iijsiMij.i.'Mdagsi 

Médecins. - 34, Boul* de Clichy, PARIS 


la multiplication -des classés de perfection¬ 
nement, -des Internats d’-assistance de per¬ 
fectionnement et. de réforme, par 1-e carac¬ 
tère obligatoire ' de 1a- loi de 1909. Comme 
l’a indiqué M. P. -Boncour, • l’adaptation so¬ 
ciale des anormaux ne peut être réalisée que 
par la trilogie des trois modes d’assistance ; 
assistance médicale, assistance éducative, 
assistance sociale. 

Il fallait pourtant commencer par le com¬ 
mencement : la création' d’une consultation 
neuro-psychiatrique. Le reste doit être l’œu¬ 
vre de demain pour réaliser eomplètement la 
prophylaxie mentale . chez l’enfant, vérita¬ 
ble base de la prophylaxie mentale ch,ez 
l’adulte, dans la lutte médicale et sociale 
centre l’aliénation et le crime. » 


GOUTTE - RHUMATISMES 

ATOPHAN-CRUET 

En cachet! ou comprimés de 0,50 cgr. 

- Littérature et Échantillons : - 


e du Pas-de-la-Mule, PARIS (3’) 


Vous attendez d’avoir un moment de re¬ 
pos pour lire votre Revue Didactique, vous 
avez raison, car les articles qu’elle contient 
ont besoin d’être lus à tête reposée. Mais vous 
dépliez, aussitôt reçu, I’ « INFORMATEUR 
MEDICAL » qui se lit aussi vite qu’un quo¬ 
tidien. 



Z)| Vous n’avez pas encore fait 
la vraie Zomothérapie 
si vous n’avez pas employé la 

ZOMINE 

qui çjj d ' . du Profcss 'ur CHARLES RICHET 
tarante mus Q u laire, cru, pur, sec et total, 

° ,s Plus actif que la viande crue 


.. ttwtas», Womuèe l’y çta . 

o «vivceùons, vetmet 4e ri- 

- Xou»to4ï«« 

« t*\e cl ’ttitfe&cAe- 

« itWtâSSjX. a ttfc exçèttmMAte 
» tou» to« 4tteet\on eut un fjaaa 
« nomJote 4e tna\a4es. V,\\e tétait tes 
» muscles, euncVvitle saut, autsnente 
» \e vo\4s clicslotces. 

« y a\ 4émontr4 V eSrcaché tn4\aca* 

• la\>\e 4e sou action 4aus \e ttaite- 
« ment 4es tuVeieùVoses et 4es états 
» 4'an4m\e et 4e 4ènuts«ion. 

u UiTOMV\W.asauvfeet saa- 
o veïaàeaextstettcesVuHïtavnes,'' 
C\»rt«sMCOT.T 

iSMet» 7,OTWAVfcret-\c —tAauw ŸA'u.. 'S 5 


e !E2 le tuberculeux qui prend 
de h ZOMINE, la peau et 
les muqueuses se rccoiorent, l’état 
général s’améliore, l’appétit renaît. 
Puis, la fièvre s’atténue, la toux et 
l’expectoration diminuent, les ba¬ 
cilles de Koch deviennent plus 
rares ou disparaissent. 

T TOUS serez Certain d’obtenir 
y une véritable transformation 
de vos malades en traitant par la 
ZOMINE : les tuberculeux, les 
prétu bcrculeux, les anémiques, les 
chétifs, les chlorotiques, les débiles, 

gastro-entériques et les scrofuleux. 


^ la ZOMlNi 

canon» du Profc»’ Charle» R1ÇHET\', 

M. GUILBAUD 




“efaîtes du muscle 
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L’ouverture des cours de l’Ecole annexe de médecine navale de Brest 


UNE CONFÉRENCE DU PROFESSEUR CALMETTE 


M. le piol'Cbuui a. Calmette, sous-directeur 
: de l’BÉptut Pasteur,- a fait,, dans .16 grand 
amphithéâtre de I’hôpitàl maritime, devant 
V une brillante assistance, oh Von remarquait 
de nombreuses dames, le cours d'ouverture 
; de l'école annexe de médecine navale de la 
s-marine. 



M. CALMETTE 


Discours de M. Chastang 
médecin général 

M. Chastang rend tout d'abord hommage 
aux anciens élèves de l’école qui sont glorieu¬ 
sement tombés à. l’ennemi. Puis, après avoir 
r fait, en termes puissants, l’éloge de ces méde- 
■ cins qui, au milieu des routes 4% de la souf¬ 
france, représentaient la Pitié -et l'Humanité- 
Edans toute sa noblesse:, M. le médecin général 
appelle, au milieu du recueillement général, 
le6 noms des vingt-deux braves, anciens élè¬ 
ves dé l’école de médecine navale, qui sont 
glorieusement tombés face à l'ennemi, nome 
inscrits sur le mur du graiid amphithéâtre : 

Chauvin, médecin auxiliaire, tué à Tahui'e 
le 29 septembre 1915 ; 

Cherouvrier, médecin auxiliaire, mortelle¬ 
ment blessé à Pont-à-MousSon,' le 24 février 
1915 ; 

Collin, médecin de 2« classe, mort des sui¬ 
tes de blessures reçues au torpillage du 
« Kléber ». ; 

Daniel, médecin-major de 2” classe T. C., 
tué le 4 mars 1917, à La - Fère-en-Tardenois ; 

Derrien, médecin auxiliaire, tué le 24 août 
• .1916, ' à Fleury (Meuse) ; • 

Fistié, médecin-major de S» classe T. C., 
" tué Je 2 avril 1917, à Moussy (Aisne) ; 

Forgeot, médecin auxiliaire, tu® le 18 mars 
1915, aux Islettes (Argonne) ; 

Güéguan, aspirant au 19= R. T., tué au 
; Moulin-de-Laïfaux, le. 3 avril 1917 ; 

Guélard, enseigne de vaisseau, observateur 
I d’avion,; mort accidentellement en service, le 
23 août 1918 ; r 

Hébert, médecin aide-major de Ire classa 
T. C., tué le 2 mai 1919; à Tinqueux (Marne; , 

Lecain,, médecin aide-major; de 2 e classé, 
tué le "18 mars Ï9Ï6, à Rouÿ-le-Mont iOieej , 

Lé Ghuiton, médecin île 2° classe, disparu 
dans le naufrage de la « Drôme >», le 23 jan- 
! vier 1918 ; 

Le Jeune, médecin aide-major de 2 e classe 
T. C., tué le 15 octobre 1916, sous Verdun , 

Lescan du Plessis, médecin de Ira classe, 


dis parti dans le torpillage de P « Amirat- 
Charngr » ; 

Louant, médecin aidé-majer de ire .classe 
T. ç„. tué» à Vasagnes (Aisne), cl’ttne balle à 
l’abdomen, le 16 avril 1917, alors qu’il venait 
de panser un blessé ; 

Loussouarn, médecin .auxiliaire, disparu le 
17 avril 1916 ; 

Mahéas, aspirant au 48° R. I., tué au Laby¬ 
rinthe, le 12.juillet 1915 ; 

Pradère-Nlquet, médecin auxiliaire, empoi¬ 
sonné par lés gaz à Ttruisÿ (Marne), en oc¬ 
tobre 1915 j ■ 

Rabasté, médecin auxiliaire, disparu le 26 
février 1916 dans le torpillage de. «. Proven¬ 
ce II » ; 

Rauline, médecin auxiliaire, tué' dans la 
Somme, le 1er août 191» ; 

Singer, médecin de 2 e classe, disparu .le 4 
juin 1915, dans le torpillage du > Gasablan- 

Tritschler, médecin aide-major de 2 e classe 
T. C., mort du typhus en captivité, le 22 jan¬ 
vier 1915 : 

« Au moment de l'arrivée (les Allemands a 
X..., le 23 août 1914, ayant appris qu'un mé¬ 
decin ' devait îy être laissé pour le traitement 
.des blessés graves Intransportables, s’est of¬ 
fert de lui-même parce-'qué non marié, récla¬ 
mant avec Insistance l’honneur d’ètre dési¬ 
gné pour ce poste dangereux. Fait ffrteonnier, 
est conservé en Allemagne et affecté- à un 
camp où étaient traités des malades attends 
de typhus. Y contracta la maladie et mourut 
en captivité -1e 22- janvier 1915. ■» 

— Pasteur, .poursuit M. Chastang, a dit un 
jour : « Garder le souvenir de ses morts, les 
célébrer aux.jours de fête, ,les Invoquer aux' 
jours de deuils,’ c’est Rt un secret de force, 
d’espérance -et de vie. » 

» Ces noms, messieurs les étudiants, vbus 
les lirez tous les -jours et vous, trouverez, cer¬ 
tainement dans la fin glorleuGe de vos aînés 
et une leçon'dé iiobless’e et uri exemple d’éner¬ 
gie. •'» , 

La carrière du Professeur Calmette 

Puis, après quelques secondes de recueil¬ 
lement, M. Chastang, se tournant vers -le doc¬ 
teur Calmette, qu’il tutoie en souvenir t!ç 
plusieurs années d’études communes et d’urtè 
franche et cprdiale'amitié, remercie le célè¬ 
bre professeur d'avoir bien voulu répondre à 
l'invitation, cle-T'école, de cette école où il -Fit 
ses débuts ««sous* réiïèrgiqoe iinpidsinh du. 
directëur Jossïc, homme au 'regard sévère, 
à l’abord ua peu rude, mais au cœur-'généV 
jeux, ' entoure de ’ maîtres comme Apffrpj,. 
Reaumanoir et Barret, que le• .médecin en 
Chef Crûs (^minait tous de sa -haute -maî¬ 
trise chirurgicale. )i Et. M. Chastang -salnu 
Jtn M. le.-aoctcur Barret un survivant de cefie 
brillante ''période. 

L’orateur rappelle ensuite ane c’est sur l’in¬ 
fluence du docteur Corné que le docteur Cul- 
mette s’orienta vers les recherches de labo¬ 
ratoire qui lui permirent, à-près quelques ’ dil¬ 
uées passées^ dans îât.marine, de devenir 
t’élève dè Pasteur. 

Et, après avoir- retracé à grands traits la 
■-et rrièrer coloniale et urôveréitaire du docteur 
Calmette et signalé les principaux travaux 
qui lui valurent, jeune encore, son entrée 
aux Académies, le médecin général conclut : 

— Des élèves en lesquels Pasteur avait 
placé, ses -espérances, priur continuer son œu¬ 
vre, le docteur Calmette 'fut un de ceux qui ; 
les justifièrent le mieux et un de ceux dont) 
les recherchés et les travaux paraissent, le . 
plus susceptibles d’aboutir à d’heureuses réa- 1 
lisations. C’est pourquoi l’école de Brest, heu- ' 
reujse en ce jour de lui affirmer son admi¬ 
ration, a inscrit son nom sur les 'tablettes s 
commémoratives de eet amphithéâtre, -à- cûté 
des noms de tons ceux qui ont illustré - le ; 
corps de santé d-e- la marine. » 

Et, vivement applaudi, M. Chastang se tour¬ 
nant vers le professeur Calmette, s’écrie. : ; 

— L'école 'de Brest, mon cher Calmette, 
Sera'.toujours fière du proclamer que c’est 
sur ses (bancs que tu as débuté. » 

La conférence du Prof. Calmette 

C’est dans le plus déférent, silence que M. 
le professeur Calmette commence son alloca¬ 
tion. ’ Il dit tout d’abord à son ancien cama¬ 
rade d’études, M. Chastang, combien il est 
heureux da faire le • cours d’ouverture" de 
l’école annexe dé médecine navale et expri¬ 
me sa profonde satisfaction de' revoir cet 
.hôpital, •« ofr il fit ses -.premières armes », il 
y a bientôt quarante-cinq ans. Puis, après 
avoir, remercié* de-‘tout cœur les anonymes' 
qui ont voulu * se servir de lui pour accom¬ 
plir un acte" de reconnaissance envers, la 
science », le professeur Calmette. aborde son 
sujet. 

Il indique les ravages qu’exerce en France 
la timerculosé et déclare que ,98 °Â des indi¬ 
vidus, pour ne pas dira îO(> %y sont porteurs 
du terrible bacille. La preuve a été faite au 
moyen, notamment, de l'expérience, suivante. : 
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NEVROSTHENINE FREYSSINGE 


Gouttes de glycérophosphates alcalins 

] Convalescences, Surmenage, Dépressions nerveuses | 

xv a xx gouttes a chaque repas. — e, Rue abel paris 


La Syphilis hériditaire larvée 


{Suite de là page 2) 


Comment M. Leredde comprend la 
lutte contre la syphilis héréditaire 
chej l’enfant. 

' J'ai parlé d'organisation ; quelles quê¬ 
taient les difficultés d’une organisation 
nouvelle, .elles doivent être vaincues. Il 
s’agit de soumettre, un® fois pour toutes, 
tous les petits enfants de France dont.' la 
santé est imparfaite, qui présentent une 
tare quelconque,' à un examen complet, et 
détendre cet examen à leurs parents. La 
chose ne paraîtra pas impossible, dès 
qu'on aura compris et bien compris qu’il 
s’agit de sauver ta vie de 40.000 enfants au 
hmirnum chaque armée et de préserver- la 
santé de 100.000 autres. - 
.‘‘S’il est tin'-pays où Faction médicale de-; 
vrait être engagée d’une manière rigou¬ 
reuse pour supprimer un fléau pareil, c’est 
bien le nôtre, menacé un jour ou l’autre, 
quelles que soient ses forces de -résistance,, 
diinê invasion à' laquelle il ne pourra ré¬ 
sister, dû seul fait de la dépopulation. La 
France est en danger de mort, les mesures 
qui ont été prises jusqu’ici sont inefficaces. 
-Nous avons 15 ou 20 ans devant nous et 
pas plus. 

Les médecins, il est- vrai, rie peuvent 
rien, sans l’appui des pouvoirs publics-, 
Nous savons que l’action antisÿpliilitique 
est engagée- chez nous avec beaucoup moins 
d'énergie que dans d’autres pays et les 
chiffres de M. Queyrat Font démontré. 

Mais Faction des pouvoirs publics dé-- 
pend dé nous et nous en aurions conscien¬ 
ce si nous étions aussi bons citoyens qu’il 
le faudrait. Si les médecins s'entendaient 
-sur l’ëtendue-du fléau syphilitique, sur ses 
coBSéquençes, acceptaient tout simplement 
les chiffrés de mortalité que nous devons 
accepter aujourd’hui, si le corps médical 
tout entier agissait sur l’Etat, celui-ci nous 
donnerait tout, ce qui est nécessaire. • 

Les causes de la mort 
che 3 les enfants syphilitiques 

Mais, dira-Lon, s’il meurt, en France, 
40.000 enfants de la syphilis, quelles sont 


donc lés causes de mort, et sous quelles 
affections cette infection se dissimule-t-el¬ 
le ? J’ai étudié le problème, et voici, en péri, 
de mots, le résultat de mes recherches : 

1° L’entérite syphilitique est banale; 
Tue-t-elle à Paris '50, 60 ou 80 % des en¬ 
fants-dent le décès est attribué à l’entérite 
simple ? On le saura quand on voudra le 
savoir ; 

2° La syphilis est la -cause normale de la 
débilité congénitale. Quelles sont les •cau¬ 
ses de celle-ci quand elle n’est pas syphi¬ 
litique ? Problème étiologique qu’il faudra 
résoudre et qui ne serait peut-être pas très 
difficile à résoudre ; 

3° Quelle est la fréquence des méningi¬ 
tes que les médecins déclarent tuberculeu¬ 
ses et qui sontv.'syphilitiques ? Elle est 
sans doute énorme. Les mères syphiliti¬ 
ques attribuent sans cesse la mort de leurs 
enfants en bas âge à la méningite ou aux 
convulsions,, et cette méningite peut être 
familiale, comme tant d’autres affec¬ 
tions .syphilitiques. - 

Et si l’on vient dire que la méningite 
mortelle peut,-être d'abord syphilitique, et 
tuberculeuse à sa-terminaison, peu m’im¬ 
porte : il suffirait peut-être dp traiter sé¬ 
rieusement les ; enf ants hérédo-syphiliti¬ 
que» pour diminuer des trois quarts la 
mortalité .par miningite en France ; 

4° La fréquence des broncho-pneumo¬ 
nies et leur gravité extrême chez les héré¬ 
do-syphilitiques me parait certaine.' Dès 
qu’un médecin d’enfants cherchera en sé¬ 
rie par les méthodes nécessaires' la syphi¬ 
lis chez 50 ou 100 enfants atteints de bron¬ 
cho-pneumonie, nous saurons à quoi nous 
en tenir ; le problème est important : 1.800 
morts étant- attribuées chaque année à la 
broncho-pneumonie Infantile à Paris (chif¬ 
fres à multiplier par iS.ptfUr toute la Fran¬ 
ce comme les autres)/, ' ' 


Par le caractère de ses informations, par 
actualité de ses illustrations, l’INFORMA- 
TEUR MEDICAL est devenu te périodique le 
plus lu du public médical. Abonnez-vous. 


une légère incision est pratiquée sur le bras, 
pue exemple, rt’uh- individu, et sur cette cou¬ 
pure l'on .verse une goutte de tuberculine, 
sorte de-virus atténué .qui-, dans cette Opéra¬ 
tion, joue' le rôle de réactif. Le lendemain, 
on constate à Fendrpffi de Fin-cision une tu- 
inéfactiorF légère ;'Jai pi’èuve est "alors ‘.faite : 
l'individu opéré est porteur dç bacilles de la 
tuberculose. . 

Mais sL la presque totalité des géns-sont 
tfans" ce 'cas-, -Ia-'-plnparlf sont réfractaires à 
l'action du virus -qui, pour ainsi dite, existe 
îhez eux à l’état latent. Et c’est dans lé but 
ue développer cette résistance de l'individu 
au bacille de la tuberculose que les médecins 
et les 'savants cherchent depuis longtemps 
déjà .un vaccin. . 

La découverte 
du vaccin antituberculeux 

Le professeur Calmette rappelle alors les 
nombreuses expériences'tentées par le doc¬ 
teur VnîHemin sur deux petits rongeurs, la 
gerbille et le spermophile, totalement réfrac¬ 
taires à l’action du virus ; celles faites plus 
tard par Behring et qui -consistaient a ino¬ 
culer le bacille tuberculeux humain à. des 
veaux, à petites doses, -d'abord, puis à doses 
plus massives. Au bout de deux ou trois 
mois, l'animal se trouvait immunisé. Mais 
ces recherchée durent être 'abandonnées, car • 
elles. présentaient un inconvénient grave ; 
l’animal -ayant grandi, pouvait, si c’était une 
femelle, communiquer à nouveau' le bacille 
de la tuberculose-aux. humains au moyeri dé 
son lait. i 

C*PSt alors, poursuit le professeur Calmette, 
que l'on songea aux géniales -expériences de 
Pasteur, sur le bacille du charbon, et que ; 
Fon décida de procéder de la même façon 
pour la tuberculose. 

L’imprégnation, par un bacille vivant, privé' 
de virulence et rendu, par certains, artifices . 
de culture, inapte -'à engendrer des tubercu¬ 
les, peut conduire au même résultat. Gn ob¬ 
tient ce- qu’on est convenu' d’appeler la « pré- 
munition » contre l’infection tuberculeuse. - 

— En utilisant un bacille cultivé, poursuit 
le -conférencier, pendant de .longue® généra¬ 
tions successives,, dans des substances, alca-. 
line-s, nous sommes arrivés à-créer un vaccin 
•que l’on a employé avec succès, semble-t-il, 
à la prémunition des jeunes enfants nés de 
mères tubercuieiïses, ou particulièrement ex.- 
:posés: à là contagion familiale. .Orf sait que 
ces ••‘enfants sufecombent daris la proportion - 
moyenne de 25 % au-.pours de la première 
année' de leur, existence. La vaccination pré¬ 
ventive, réalisé®, dèS'les premiers jours qui 
suivent leur naissance, fait tomber cette mor¬ 
talité à, 5 %■ environ. Les résultats sont donc, 
des-plus satisfaisants, 

" ».La méthode dé prémunitlon dont il s’agit 
a été appliquée, jusqu’à, présent, à plus,de 
LOTO enfants, tant en France qu’eri Belgique, 
au Sénégal .et dans:; l’Indo-Chlne, après-avoir' 
été éxpérùméntêè' sur --pies sihg.es. Elle s’est 
toujours montrée-înpffensiv'e. Noue né sommes- 
malheureusement pas encore-fixés -s-ur l-a»du- • 
i rée de cette, immunité. Mais il semble, jusqu’à • 

] présent, qu’ii ,y ait lin grand intérêt, social. 

I à. en,étendre l'emploi. »... 


NÉO-RHOMNOL 

"RHÛMf/OL STR YCHH0-ARS£fitÉ" 
Nucléinate de Strychnine et Cacodylate de Soudé 
en Inj actions indolores 

AFFECTIOIfS, IHFfCTIOHS « C0HH1ESCENCES 


CLINIQUE SANATORIUM 

DU 

Château de Fart-Neuf 

POLR LES ADULTES"ETXES ENFANTS 


Les malades trouvent au Châleaü 
de Port-Neuf le confort le plus mb‘ 
derne dans un site agréable L’Eta-'" 
btissement est situé en bordure de ; 
la mer et il est entouré d'un immense 
parc très boisé 

Prix extrêmement modérés. irifé, 
rieurs à ceux de la plupart des 
hôtels 

Pour tous renseignements,oert 
ie à Madame le 1) KAYTON, 
directrice-Propriélairc, Château 
de PORT-NEUF, La Rochelle 
(Cbareulc Inférieure) 
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2 à 3 cachets ? par jour 
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Poup dévisser rapidement 


des boulons inaccessibles 


On éprouve souvent de grandes difficultés 
lorsqu’il s’agit de démonter certains boulons 
du châssis d’une voiture; si l’on dispose d’une 
fosse l’opération est plus facile, niais ce dis¬ 
positif n’est pas toujours prévu et l’on est 
alors obligé de se glisser sous le châssis pour 
atteindre avec une clé ordinaire les boulons 
jqu’if s’agit d'enlever. 



En réalité les -divers -démontages que l’on 
opère se réduisent à un certain nombre de 
cas de réparations et si l’on a des loisirs, 
on peut simplifier ces opérations, en fabri¬ 
quant des outils prévus pour chacune. 

S’il s’agit par exemple de démonter les 
boulons de fixation du carter du différentiel, 
un tourne-â-gauche à longue tige permettra 
d’opérer rapidement en glissant l’outil dans 
les rais des roues, on dévisse alors rapide¬ 
ment et facilement les divers écroüs et l’on 
gagne par suite un temps toujours précieux. 

Bien entendu la partie extrême qui porte 
■ le logement permettant de saisir l'écrou est 
amovible, de façon qu’avec un seul tourne- 
à-gauche on puisse remplacer l’extrémité qui 
travaille et l'adapter aux écrous des diverses 
dtmensio'ns. 

On pourra préparer ainsi des tourne-à- 
gauche de 80 centimètres, 1 m. 20 et 1 m. 50 
ïfirt sont des longueurs que l’on peut - adop- 

La partie qui travaille sera en acier étiré 
à froid dont, l'extrémité sera forgée ou tra¬ 
vaillée à la limé pour qu'elle puisse s'adap¬ 
ter dans le manche du tourne-à-gauche. 

Suivant les ressources dont on dispose en 
métal et pu outillage on pourra apporter 
dans rétablissement de ces outils tous lés 
perfectionnements voulus. 

E, Weiss. 


F Puissant Accélérateur ae m Nutrition Générale} 
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MOUNEYRAT 


Céro-Arsénio- 
Hémato-Thérapio 

Organique —'■wmhmv— 

—Favorise VAction des 

VITAMINES ALIMENTAIRES 

et dei OIASTASES INTRACELLULAIRES 

Retour très rapide 

Forme : d8 [APPÉTIT et des FORCES 

ÉLIXIR _ I Adultes : 2 à 3 cuillerées à café par jour. 
Ü0SES f Enfants: 1/2 dose. 


Asthénies diverses 
Cachexies 
Convalescences 
Maladies consomptives 

Lymphatisme 

Tuberculose 

Neurasthénie 




TUBEliCIJLINOTIIEHAPIE PAR VOIE BUCCALE 

LA PHAGOLYSINE 

•‘EJSBOTJJSE ” en Elixir composé du Profes. Gabrilovitcb 

Médecin Directeur nés Sanatoriums impénaui d'Halila (Finlande), te 


MODIFICATEUR SPÉCIFIQUE DU " TERRAIN " 


ReBseignemenls el Littérature, 82, rue de la Pompe, PARIS (X.VI«). — HUBAC, Pharma 
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Phosphore colloïdal assimilable, le plus Actif, non Toxique 

Indications du Fosfoxyl : 

ALGIES, ASTHÉNIES, NEURASTHÉNIES, 
DÉCHÉANCES ORGANIQUES, IMPUISSANCE 

formes : LIQUEUR (non sucrée). - SIROP (anisé). — PILULES | 
Echantillon et Littérature : 

Laboratoires B. CARRON, 40, Rue Milton, PARIS=9 e 
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SOLUTION ORGANIQUE TITRÉE DE FER ET DE MANGANÈSE 
Combinés i la Peptone <fe entièrement assimilables 
NE DONNE PAS DÈ CONSTIPATION 
ANÉMIE - CHLOROSE - DÉBILITÉ - CONVALESCENCE 

QUOTIDIENNES : 5 à 20 goutte» pour les enfants : 20 à 40 jouîtes pour let 
ÊchantiUons et Liuêraiwre : Laboratoire GALBRUN, % «t tt.r. i\ Ntit-MisT?! 
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Dans toutes les Pharmacies || 
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BEECK-PLAGEJttSS 

ÉTABLISSEMENTS CLIMATIQUES - VAÜORY 

telles façades au Midi 200 m. de TERRASSES et GALERIES 
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t» toute l’année — Adul 
Tris recommandés 


CORPS MEDICAL) 


lltes. Enfants seuls 
PRIX MODÉRÉS 
Notice 



IÜDDNE ROBIN 

ou Peptonate d’iode 

ARTHRITISME, flHTÉillO-SCLÉROSE, ASTHME, 
EMPHYSÈME, RHUMATISME, GOUTTE 


DOSE : Depuis 5 gouttes jusqu’à 
120 gouttes par jour. - 20 gouttes 
correspondent comme effet thérapeu¬ 
tique à 1 gr. d’iodure de potassium. 


Laboratoires ROBIN, 13, rue de Poissy, PARIS 
R. C. Seine N° 221.839. 



On nous ptie d'insérer ; 


Le 22 octobre 1925, notre distingué con¬ 
frère le D r Bandelac de Parient-e, premier 
vioe-prësident, fondateur de l’Union -Médi¬ 
cale Franco-Ibéro-Américaine (UM-FIA) . mé¬ 
decin du-consulat général d’Espagne à Pa¬ 
lis, a été, par ordre royal, nommé attaché 
honoraire a l'ambassade d'Espagne, à 
Bruxelles-, tout en restant à Paris. 

Nous nous permettons de rappeler que, 
en juillet 192-5. au : cours des inoubliables 
« Journées Médicales 'de' Toulouse », le 
gouvernement de S. M. le roi d’Espagne 
avait délégué, en même temps que M. le 
rqcteur Martinez Vargas et le' - doyen Re_ 
casens, lé D» iBandëlac de Pariente pour re¬ 
présenter la science, espagnole, auprès de 
l’Université de Toulouse; 

Au cours d’un récent voyage en Espagne, 
le D r Bandelac do Pariente a- eu le grand 
honneur d'être reçu deux fois en audience 
particulière par S. M. le roi Alphonse XIII 
'qui s’est toujours' vivement intéressé aux 
questions d'hygiène publique et de protec¬ 
tion de l'Enfance, - questions qu’il consi¬ 
dère comme nécessaires à l'avenir de la 
Race et à -l'expansion de la patrie. Dans 
cette première audience S. M. ai bien voulu 
s'intéresser tout particulièrement aux dé¬ 
marches que le D r Bandelac de Pariente ve¬ 
nait de faire pour la- réussite' du prochain 
Congrès de . Protection de l’Enfance qui 
doit avoir lieu à Madrid en 1926. Le Comité 
International <te la Protection de l'Enfance 
'lest profondément reconnaissant au Roi de 
SOn action personnelle et Le remercie du 
puissant- appui que s. ai. lui a accordé.. 

La deuxième audience a été toute- de gra¬ 
titude envers Sort auguste souverain, eu 
égard au grand honneur que S. M. venait 
de. décerner au D 1 ' Bandelac de Pariénté. 

Notre confrère va se rendre tout prochai¬ 
nement à Bruxelles, pour se présenter à son 
ambassadeur et sera de retour pour le 
<t= Grand Dîner d’Automne' ». de I'UMFIA, 
qui aura lieu, comme nous l’avons déni an¬ 
noncé, le lundi 30 ' novembre, à l’Hôtel- Con¬ 
tinental, sous In présidence de M. le pro_ 
Tessear J.-L. Faure; -. 


CHEZ NOS AMIS 

LÀ JOURNÉE DU CQîiCODRS MÉDICAL 

. Le dimanclte, 15 novembre, se tenait 
chez Marguerie la Journée du Concours 
Médical. Chaque année, à pareille époque, 

| notre confrère qui marche allègrement 
vers la cinquantaine, convie tous ses adhé¬ 
rents (ils sont bierf près de 10.000) à venir 
causer,"en toute liberté, des événements 
médicaux et professionnels survenus au 
cours dèb mois qui s'achèvent. Société ci- - 
vile du. Concours Médical, Mutualité fami¬ 
liale du Corps Médical français, Sou Médi¬ 
cal, groupés en autant de filiales distinc¬ 
tes mais reconnaissant le journal, le 
Conco'urs Médical, comme leur organe, 
jettent un regard sur le chemin parcouru 
et sur le chémin à parcourir. Nos amis 
peuvent être justement fiers de leur œuvre 
qui, chaque année, semble, tel un chêne 
.majestueu-x et tutélaire,-pousser une fron¬ 
daison nouvelle. 

Le D r Boudin nous fit part de la création 
d'une société d'études médico-juridiques 
où tout ce qui intéresse l’art de guérir, 
.considéré sous cet angle, serait méthodi¬ 
quement classé. On s’occupa également de 
la .validité des associations entre méde¬ 
cins ; ceux-ci poursuivant • un- but com¬ 
mun : l’étude complète d’un même mala- 
,de. 

Le D r Mignon nous entretint, à son tour, 
'de la puissance de la Mutualité familiale 
du Corps médical français et des résul¬ 
tats qu’il pensait pouvoir obtenir de l’exu- 
,men de-plus de ‘3.-000 dossiers de rnédecins 
malades.' 

Une bonne nouvelle fut ensuite donriée 
aux adhérents au Soit Médical. Grâce à 
une augmentation de cotisation et à la 
participation du journal, les risques pro¬ 
fessionnels, sont couverts jusqu'à concur¬ 
rence de. 100.000 francs. 

Un dîner comme sait en brganiser l'or¬ 
donnateur des fêtes du Concours Médical , 


réunit plus de 120 couverts autour de M. 
le Doyen de la Faculté de Médecine et de 
nombreux professeurs, agrégés, chefs de 
clinique, internes et externes , des Hôpi¬ 
taux, auxquels se trouvaient nâturellement 
joints tous les . Praticiens, amis du Con¬ 
cours, qm avaient pu së rendre libres. 

L’heure des toasts nous permit d’applau¬ 
dir M. le D r Gassot, directeur du Concours 
Médical ; le D r Noir, rédacteur en chef : 
le D r Belencontre, président de l'Associa¬ 
tion générale des Médecins de France et 
M. le D r Deeourt, président de l'Union des 
Syndicats Médicaux. (Pourquoi ces deux 
puissantes dames qui, autrefois, se firent 
la 'guerre... en dentelles, ne s'allient-elles 
pas, ou, mieux, ne fusionnent-elles pas, si 
j'ose ainsi parler T) Et ce fut le tour de 
M. le D r Fanton d’Andon, président du 
Syndicat de là Seine, de M. le Doyen de la 
Faculté, qui; par sa présence au milieu 
des « hommes du Concours », prouve bien 
qu'il est le Doyen des temps nouveaux, et 
enfin ce fut le tour du Docteur Duchesne, 
qui, dans un vivant kaléidoscope, salua 
et les invités et les collaborateurs de « no¬ 
tre » Journal, faisant acclamer, en der¬ 
nier lieu; la haute et noble figure du Doc¬ 
teur Julien Noir, incarnation du Prati¬ 
cien dè France.. 

Sous la direction du talèntuëüx confrè¬ 
re Destouches; l’Orchestre médical se fit 
applaudir à maintes reprises au cours de 
la délicate réception qui suivit le dîner, où 
l’on entendit encore des artistes de l'Opé¬ 
ra; de l'Opéra-Comique, de là Comédie- 
Française et de l'Ambigu. 

La Direction du Concours Médical, la 
Rédaction- de ce beau et vigoUréux jour¬ 
nal, tous ceux qui ont participé là la réus¬ 
site de ce Congrès, du Dîner, de la Soi¬ 
rée', doivent être satisfaits du succès rem¬ 
porté et qu'ils ont, de toute façon, si.lar¬ 
gement mérité. 

Force morale, expansion scientifique, dé¬ 
fense proféssionnellé, telle est la synthèse 
de’ la «'Journée du Concours Médical ». 

Raymond Moltnëry. 


Coups de perfectionnement 

Du jeudi soir à 8 h. 45, destiné aux docteurs- 
désirant se spécialiser en obstétrique 

Les leçons seront faites .par. des conféren¬ 
ciers qui exposeront un .sujet. qu’ils auront*; 
particulièrement étudié. 

Le cours ; sera gratuit.. 

Programme du cours : 

Les jeudis-; 26 novembre. — M. Brindeau : 
considératlo'ris 1 sur. la ' grossesse ' ectopjquc à 
terme. 

3 décembre. =— M. Keiffer : Quelques points 
do physiologie de la contraction utérine. 

10 décembre. — M. Lantuéjouls ; Vomisse¬ 
ments graves et psychothérapie. 

17 décembre. — M. Champy .- La croissait-:: 
ce des caractères sexuels et leur régulation. 

7 janvier. — M. Vaudescal : Traitement de 
T infe et i on pôst-abor t uni. 

14 janvier. — M. Cathala : Les différents' 
procédés d’agrandissement du bassin ; leurl 
valeur.- 

21 janvier. — M. M'etzger : de la grossesse - 
prolongée.-' . 

28 janvier. — M. Ecalle ; Traitement des 
ruptures utérines pendant l’accouchement. 

-1 février. — M. Jeannin : Le problème de 
la césarienne..tardive. - .' ... 

11 'février. — M- Chômé ; Les infections-s 
puerpérales .à anaérobies, 

18 février. — M. J.-L. Faure ; Le drainage 
en chirurgie gynécologique. 

25. février. —. -M. Nattan-Larrier ; L’hérédo- 
tubérculose. ' u 

4 mars.'— -M.. Siredey ; De-la rétrodévia¬ 
tion utérine. . . 


NOUVELLES DIVERSES 


- On cambriole au Yésinet, la- propriété du 
docteur Gùyiîtfcjr. Le montant du vol est, 
important. 

Le.docteur Boppe, inspecteur principal du 
service dè santé, en retraite revenait de la 
chasse,- en automobile, lorsque, à la descen¬ 
de, de. la rue-Piroux, à-Nancy, sa voiture ca¬ 
pota. 

Le docteur Boppe, .atteint d’une fracture 
au crâne, a succombé pou après. Il était âgé 


Le Géran t : D r CRÏNON. n» P . 
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LA RÉUNION DE LA SOCIÉTÉ D’OPHTALMOLOGIE DE PARIS 


La Société d’OphtalmoIogie de Paris vient de tenir sa séance plénière annuelle à la Faculté de Médecine de Paris. Cette photographie des 
membres de la Société d’OphtalmoIogie a été faite dans la Cour de la Faculté par « l’Informateur Médical » avant leur entrée en séance 


Plusieurs personnalités photographiées à la réunion de la Société d’Ophtalmologie de Paris : De gauche à droite, M. le Professeur Coppez, de Bruxelles; M. le Docteur 
Danis, de Bruxelles; M. le Professeur Gallemaerts, de Bruxelles; M. le Docteur Chevallereau, Médecin des Quinze-Vingts; M. le. Docteur Fromaget, de Bordeaux 

































AU CONGRÈS D'UROLOGIE 


L’INDISCUTABLE VALEUR DE LA LITHOTRITIE 

Dans une communication qui fut un exposé de vues remarquable de franchise et de clarté, 
c M. Cathelin a démontré les avantages de la lithotritie 


.le n'aurais certainement pas fait ma 
' comunication si je n’avais lu l’éloge de 
Guyon, par J.-L. Faure, à la Société de 
Chirurgie, car quelle ne fut pas, en effet, 
ma surprise de trouver dans cet admira¬ 
ble panégyrique 1a. phrase suivante : « Au¬ 
jourd’hui il semble bien que cette opéra¬ 
tion (la lithotritie) si belle et que Guyon 
avait portée à un si haut degré de perfec¬ 
tion doive êtr.é considérée, en .dehors des 
calculs mous et récidivants comme une 
opération d’exception et disparaître devant 
la taille sus-pubienne si simple, si facile, 
à' la portée de tous,. et qui est devenue aü 
moins aussi - inoffensive qile là lithotri¬ 
tie. ». ' 

Et cependant J.-L. Faure parle du litho- 
triteur qu’il qualifie d’admirable instru¬ 
ment. De même plus tard' dans les paroles 
qu’il prononça sur la tombe du regretté 
Colin, le grand constructeur de nos ins¬ 
truments de chirurgie (15 décembre 1923, 
In Presse med.) le même chirurgien s’ex¬ 
prime ainsi : « C’est lui qui en le perfec¬ 
tionnant dans tous ses détails, a fait dii 
lithotriteur, l’instrument merveilleux au¬ 
quel Guyon dut ses plus beaux triom¬ 
phes. » 

Je suis donc surpris de voir un homme 
de la valeur de J.-L. Faure écrire de telles 
contre-vérités, surtout après avoir jeté au 
début et à la fin de son discours : des ger-: 
Fées de fleurs et de rose sur la lithotritie. 

Il importe donc en rappelant tout d'abord 
le nom de Leroy d’Etiolles dont l’oubli 
équivaudrait à celui de Branli dans la 
découverte de la télégraphie sans fil, que 
quelqu’un d’entre nous, parmi les anciens 
élèves de Guyon, relève le gant, afin que 
les non initiés puissent en toute liberté se 
faire une opinion sur cette si intéressante 
quesiion qui reste plus que jamais d’ac¬ 
tualité, surtout depuis l’avènement des 
prostatectomies. 

L’intérêt de la Science n’est pour rien 
là où dominent les directives humaines 

Il faut donc montrer pourquoi ce qui 
était beau entre les mains de Guyon le 
reste encore après lui et surtout que dans 
ces questions, l’intérêt de la science n'y 
est pour rien et que ce qui domine ce 
sont les directives humaines. 

J.-L. Faure nous <lit que la taille sus- 
pubienne est simple, facile, à la portée de 
tous, aussi inoffensive que la lithotritie. 
Ce n’est pas tout à fait exact. 

Par contre, ce que ne dit pas J.-L. Faure, 
c’est- : 

1° Qu’avec la taille, on oublie des'pier¬ 
res dans, la Vessie ; 

2° Qu’avec la taille, on a eu des fistu¬ 
les ; 

3° Qu’avec la taille, on a eu des récidi¬ 
ves ; 

4° Qu’avec la taille enfin, on a enregis¬ 
tré des morts inattendues. 

1° Elle est simple, oui, mais il faut la 
connaître. On peut, en effet, surtout dans 
les cas de- péricystite ancienne, ne pas 
trouver la vessie ou blesser le péritoine. 
Il peut y avoir des hémorragies gênantes. 
Il peut, dans les cas infectés, y avoir une 
fistule persistante et enfin, on peut obser¬ 
ver des éventrations. 

J’ai vu tous ces cas : ils ne sont pas 
niables. Faure me dira que cela n’arrive 
.qu’aux maladroits. C’est entendu, mais il 
sait bien que tout le monde n'a pas son 
habileté, «t qu’on peut malgré tout cela 
être un bon chirurgien. 

2° Elle est facile, oui, mais encore faut- 
il pour la bien, faire, avoir à sa disposi¬ 
tion toute une instrumentation qui n’est 
pas indispensable, c’est entendu, mais 
qui facilite sigulièrement l’exécution de 
cette technique. Il faut surtout bien con¬ 
naître les règles qui président à la bon¬ 
ne mise en place de la sonde à demeure 
et cela n’est pas toujours facile ni connu. 

3° Èlle est à la portée de tous, oui, mais 
c’est pour cela précisément qu’elle doit 
être abandonnée, si une autre méthode, 
qui, n’est pas à la portée de tous, lui est 
supérieure. Chaque ouvrier dans une usi¬ 
ne ne s’occupe-t-il pas de détails qui ne 
sont pas à la portée des autres ouvriers, 
ses voisins, et je ne crois pas que l’idéal 
en chirurgie soit d’obtenir toujours et 
partout des techniques à la portée de 
tous, ou plutôt si cet idéal est désirable, 
il n’est pas .réalisable. Mais nous som¬ 
mes ,ici dans un domaine où la qualité 
prime la quantité. 

La technique de la résection du ganglion 


de passer ou même l’enlèvement d’ün can¬ 
cer œsophagien, par la voie médiastinale 
postérieure qu’a fait si j’ai bonne mémoire, 
J.-L. Faure dans sa jeunesse sont-ils à la 
portée de tous ? en toute conscience le 
conseillerait-il à tous ? 



M. le Docteur CATHELIN 


Non, car nous ne sommes pas de ces 
gens à faire n’importe quoi à n’importe 
qùel moment, avec n’importe qui et n’im¬ 
porte où. 

J.-L. Faure oublie l’histoire des abeilles. 
Avant Huber, leur étude était à la portée 
de tous et cependant, il a fallu que ce fut 
ce grand savant qui bien qu'aveugle expli¬ 
quât à tous les moeurs si curieuses de ces 
hyménoptères. 

Il avait pour cela conservé près de lui 
son valet de chambre qui regardait et lui 
révélait J os curieux manèges se déroulant 
autour des ruches. 

Puis c’.fest Huber qui, traduisant dans 
son cerveau génial les observations sans 
-commentaires d’un empirique, fit jaillir 
les traits si curieux d’une vie qui enthou¬ 
siasme encore les plus grands esprits. 

4° Elle est aussi inoffensive que la, li¬ 
thotritie. Sur ce chapitre on peut dire : 
non sans chance de se tromper. Car si la 
mort n’est pas plus la règle dans un cas 
que dans l’autrê, on ne peut pas dire 
qu’une opération sanglante soit supérieure 
à une autre non sanglante. 

li y a là même une part d’aléa, qui ne 
dépend pas de l’opération elle-même, mais 
de l’acte opératoire sanglant en général 
et je ne sache pas que l’un de nous hési¬ 
terait . une seule seconde s’il se trouvait 
personnellement dans cette pénible alter¬ 
native. 

Les indications de la taille restent ce¬ 
pendant très franches : on y aura recours 
dans trois cas et dans trois seuls : 

1° Dans les cas de pierre trop grosse, 
dont le diamètre dépasse 5 à 6 centimè¬ 
tres ; 

2° Dans le cas de pierre trop dure ce qui 
est le cas des oxalates noirs avec aspect 
milriforme ; 

3° Dans le cas de vessie trop sensible, 
trop petite, trop irritable, trop saignante. 

Or, sur cent cas de pierres vésicales, 
ces conditions ne se trouvent pas réalisées 
plus de trois fois au maximum. 

On aurait donc tort de les passer sous 
silence car c’est le secret du bon clinicien 
de savoir reconnaître la technique adé¬ 
quate «à chaque cas" particulier. 

Les avantages de la lithotritie 
sont considérables 

A côté de cela les avantages de la litho¬ 
tritie sont considérables, puisqu’il s’agit 


d’une opération simple, facile, rapide, peu 
choquante et ne nécessitant qu’une courte 
anesthésie. 

La durée n’est souvent que de quelques 
minutes puisqu’un calcul dur, urique, 
gros comme une noix, se brise, montre en 
mains en deux ou trois minutes : c’est le 
temps de l’incision dans la taille et la 
comparaison est ici impossible. 

De même pour le séjour au lit : deux à 
six jours dans un cas, deux à six semaines 
dans l’autre. Là encore la comparaison ne 
résisteras à l’examen. Sa supériorité est 
tellement grande qu’un aveugle pourrait' 
l’exécuter. 

Un seule condition peut rapprocher les 
deux méthodes : c’est quand les reins défi¬ 
cients sont eh cause, mais alors, on n’est 
même plus à la frontière de la taille et de 
la lithotritie, mais à la frontière 'de la 
mort. 

Je sais bien que des incidents ont été 
signalés et’ j’ai fait publier trois cas : 
1° Les mors du lithotriteur peuvent se 
briser mais alors on fait la taille et on 
retombe dans la formule sanglante ; 2° La 
niuqueuse peut être mordaillée, ainsi que 
les lobes prostatiques trop saillants, mais 
il n’y a rien là qu’une heureuse décon¬ 
gestion qui ne présente jamais de suites 
graves ; 3° La vessie a pu se rupturer 'au 
cours des grands lavages, mais il y avait 
là un excès de pression qu’il est facile 
d’éviter, quand on est prévenu ; 4° Enfin ; 
les mors peuvent' se gripper par suite de 
la présence d’un petit gravier dans la 
rainure du glissement. C’est en réalité le 
seul cas grave, car l'instrument ne peut 
plus fonctionner, ce qui est sérieux quand 
il a été déjà ouvert, car le rapprochement 
est impossible et il faut alors scier la tige, 
après taille, mais c’est heureusement un 
cas rarissime et qui ne doit plus arriver 
avec le modèle du lithotriteur que la mai¬ 
son Drapier m’a construit et cjpnt je me 
sers exclusivement. 

La vérité est donc tout autre, au sujet 
des attaques dont la lithotritie a été abreu¬ 
vée, depuis sa naissance : il est de cette 
méthode comme de certains hommes qui 
suscitent pendant leurs vies des jalousies 
féroces semblables à ces femmes trop belles 
qui justifient et excusent la jalousie de 
toutes les laides. 

L’histoire de la lithotritie 

Au début la lithotritie fut attaquée âpre- 
nient par tous les rois du jour, même par 
Dupuytrèn, qui fut le plus tenace adver¬ 
saire de Civiale. Il ne se trouvait alors pas 
un seul chirurgien ayant quelque valeur 
qui désirât l’adopter. 

Elle était donc seule aux mains de spé¬ 
cialistes sûrs, éprouvés, courageux et de 
haute conscience à qui les chirurgiens gé¬ 
néraux ne pardonnaient pas d’avoir dé¬ 
chiré le voile de ténèbres qui datait de 
plus de deux mille ans. Le morceau était 
trop gros, la découverte était trop belle, 
les résultats trop merveilleux, non seule¬ 
ment pour les admirer, mais simplement 
pour les admettre. 

Les luttes d’alors résonnent encore à 
nos oreilles, tant elles furent âpres et te¬ 
naces. Un jour vint cependant, pù un 
chirurgien de la plus pure officialité dai¬ 
gna jeter les yeuÿ sur cette méthode qui 
avait conquis le monde et dont le flambeau 
encore chaud venait de tomber des mains 
de Civiale trop âgé. 

I,'autorité de ce chirurgien, sa cons¬ 
cience professionnelle, son ascendant, dans 
les concours, sa maîtrise de chef d’école 
firent que pour un temps qui dura près 
d'un demi siècle, on fit trêve aux luttes 
d’antan et que personne n’osa , même éle¬ 
ver la voix pour déceler les côtés faibles 
d'une technique qui en a, comme toutes 
les autres, c’est incontestable. 

Je ne sache pas que pendant ces cin¬ 
quante années un seul travail, une seule 
thèse, un seul mémoire ait paru contre la 
lithotritie. J.-L. Faure lui-même applau¬ 
dissait aux séances hebdomadaires de li¬ 
thotritie, dans le service de Guyon. 

Puis subitement, au lendemain de sa 
mort, les vieilles attaques reparaissent, 
comme par un mot d’ordre. On va sortir 
des mêmes fonds de tiroir où elles, com¬ 
mençaient à disparaître sôus les 'dents 
des termites, les vieilles objections sans 
valeur du passé. 

(Voir la fin de cet article page 4) 


AU NORD MÉDICAL 


Le banquet d’automne du Nord Médical 
a eu lieu, ainsi que nous l’avions annon- 
cé, la semaine dernière. Les partisans de •. 
ces réunions de terroir eurent la satisfac- , 
tion de constater que le> nombre des con¬ 
vives s’était heureusement accru. 

Le D r Paul, Président du Nord Médical, 
sut, par sa verve caustique, rendre avec 
usure les aspostrophes de bonne humeur 
qui sont de règle en ces agapes profession¬ 
nelles. 

Le D r Quivy narra par _le détail son | 
voyage en Hollande, ou iLYeprésenta le 
gouvernement français au Congrès de la 
Médecine des Accidents du travail. 

Notre excellent confrèré nous mit en A; 
cause à ce propos, arguant de l’opinion _ 
récemment émise, ici même, sur les rap- *, 
ports scientifiques franco-allemands. Il 
nous est indispensable, à ce sujet, de rec-j^n 
tifier les propos du D r Quivy. 

Nous n’avons jamais dit qu’il était in¬ 
opportun de prendre part aux réunions A 
scientifiques où se trouvent les Allemands. 

Bien au contraire, nous avons dit d’une 
façon très explicite qu’il ne fallait plus, 
à l’avenir, nous trouver dans la même in- * 
fériorité numérique qu’à Amsterdam où. 1 
notre délégation faisait, toujours quant au 
nombre, maigre figure à côté de la masse : 
des' délégués allemands, arrivant en colon- -, 
ne par quatre et au pas de l’oie. , V 

Mais si nous devons nous faire une règle ’JM 
absolue de nous refaire' nombreux dans '’-M 
les Congrès Internationaux, nous pensons < (3 
que nous ne devons pas nous empresser ; 
d’inviter les médecins allemands à nos$^| 
réunions scientifiques. On a exigé que ■- 
l’Allemagne demande son entrée à- la So- 
piété des Nations, il nous semble qu’il se- g 
rait décent pour nous, vainqueurs, de ne - 
pas aller les premiers, la main tendue) 
vers nos agresseurs. 

Nous approuvons pleinement, l’attitude J 
du délégué français notoire qu'on voulut- (11 
présenter par surprise à un médecin aile- '-Æ 
mand, et qui trouva le procédé suffisam- ./;! 
ment impertinent. Nous ne devons pas (| 
mettre, en effet, notre honneur national | 
aussi aisément dans notre poche et ce ia 
n’était pas au médecin français d’être pré- 
senté au délégué allemand, niais à celui- 
ci de demander à être présenté au délégué ;|] 
français. 

Ce ne sont pas là chicanes de mots. Les (a 
Allemands, plus que nous, sont sensibles ..'AS 
à ces nuances. Tous ceux qui les connais- M 
sent vous diront que toute diminqtiôh de ~lj 
notre, dignité sera considérée par eux com- I 
me un signe d’infériorité de notre race, m 
D’ailleurs la qüestion vaut qu’on s’y arrê- 3 
te et nous publions précisément dans ce a 
numéro une lettre que nous avons reçue Jj 
de M. Le Mée et où elle se trouve posée' $j 
d’une façon très nette. A vous d’y répon- ij 
dre. 




Voir à la page 5 
LA MAGNIFIQUE PRIME 
réservée à nos nouveaux abonnés. 



Iconographie de médecine coloniale 



Un cas d’êlèphantiasis dans l’Est Africain 
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L'HUMOUR EN MÉDECINE 



Dessin de Georges JAUNKAU) 

CHEZ X-E COIFFEUR 


— Eh bien, Monsieur le Docteur, on a envoyé l’ainlevé à la campagne ! 

— C’est un malade, il en avait besoin. 

— Ah bail ? 

—. Bien sûr, il avait un calcul intégral dans la vessie. 


LE MONDE MÉDICAL 


I A MON AVIS 


M. Henri de Rotschild maintient sa 
candidature outrecuidante à l’Académie 
de Médecine. C’est un marchand qui ne 
manque pas de race. Il connaît la Valeur 
des hommes. 

Grâce à une propagande habile, cer¬ 
tains esprits, que cette candidature avait 
heurtés tout d’abord, semblent moins ir¬ 
réductibles à présent, et comme nous 
vivons en un siècle où les convictions 
s’émoussent aussi rapidement que se dé¬ 
sagrègent l’honneur et la probité, on en 
vient à considérer, sinon comme légiti¬ 
mes, pour le moins comme excusables, 
les prétentions d’un candidat dont les 
titres, c’est le cas de le dire, sont en 
portefeuille. 

De bouche à oreille, circulait mardi 
dernier à l’Académie de Médecine la 
nouvelle que M. Henri de Rotschild au¬ 
rait fait une promesse de trois millions 
à l’Institut Pasteur. 

Tout d’abord, pourquoi une promesse 
Si l’Institut Pasteur lui semble mériter un 
don de trois millions, qu’il le fasse tout 
de suite. On ne serait pas ainsi tenté de 
voir un caractère conditionnel à sa lar¬ 
gesse. 

Puisque, nous disait-on , les laboratoi¬ 
res manquent d’argent, pourquoi les so¬ 
ciétés scientifiques ne s’empresseraient- 
elles pas d’accueillir les Mécènes. 

Il est indiscutable que cette thèse peut 
être plaidée et personne ne s’est élevé 
jadis contre l’entrée du Prince de Mona¬ 
co, soit à l’Académie, des Sciences, soit 
à l’Académie de Médecine. Mais il s’agit 
là de questions d’espèces. (Nous ne 
jouons pas sur les mots.) Le prince de 
Monaco ! a fait acte de savant, et la 
Science n’avait pas seulement bénéficié 
de ses libéralités, mais aussi de ses re¬ 
cherches. 

Sans diminuer outre mesure la valeur 
de la candidature de M. Henri de Rots¬ 
child, il faut bien convenir que les travaux 
de celui-ci ne sauraient être rapprochés 
de ceux du Prince de Monaco. Au sur¬ 
plus, de même qu’il y a, dans les sociétés 
des membres honoraires, il y a, à l’Aca¬ 
démie de Médecine , une classe spéciale, 
où il est possible de placer les membres 
qu’on veut honorer. Il n’est donc pas in¬ 
dispensable de confier le fauteuil d’un 
membre titulaire à celui dont le geste, 
pour avoir été louable, n’eut pas les mé¬ 
rites qui ouvrent les portes d’une acadé¬ 
mie scientifique . 

Enfin, on ne peut se mettre sur le pied 
de juger la. valeur des candidats aux som¬ 
mes qu’ils auront dépensées ; s’il en était 
ainsi, cela reviendrait tout bonnement 
à mettre aux enchères les fauteuils va¬ 
cants et si le baron Henri de Rotschild 
promet trois millions, rien ne prouve que 
sü candidature ne sera pas mise en péril 
par une offre supérieure venant de MM. 
Cognacq, Citroën ou Cornuché. 

Un académicien nous chantonnait l’au¬ 
tre jour à l’oreille que : « Le veau d’or 
est toujours debout. » Nous répondrons 
que l’idole ne persiste qu’à cause de 
l’empressement de scs adorateurs. Si le 
temple était déserté, le dieu en l’habite 
aurait vite fait de disparaître. Et, sommé 
toute, nos critiques amères ne doivent pas 
tant s’adresser à l’audace du candidat 
qu’à la veulerie de ceux: qui l’acceptent. 

La chose étonnante dans cette affaire 
c’est d’y trouver une preuve nouvelle de 
l’influ'ence prise par l’Institut Pasteur 
dans les élections de l’Académie de Mé¬ 
decine. C’est, en effet, sous le. patronage 
de l’Institut Pasteur que M. de’Rotschild 
a fait acte de candidature. L’Institut Pas¬ 
teur a même déjà obtenu le désistement 
d’un concùrrent. 

Le prestige incontesté des membres de 
l’Institut Pasteur s’ajoutant aux amitiés 
qu’il a naturellement trouvées au sein de 
VAcadémie de Médecine donnent à M. de 
Rotschild des chances que d’aucuns con¬ 
sidèrent comme sérieuses. 

Tout de même nous aurions préféré 
voir offrir à l’une des glorieuses victimes 
de la radiothérapie le fauteuil où M. Roux 
veut faire asseoir le baron de Rotschild. 

— J. CR1NON. 


Vous êtes pressés de savoir, ce Journal vous 
donnera en peu de mots les nouvelles médica¬ 
les de la semaine. 


Nécrologies 

— M. Pierre• Cabanis (de Clairac),-- cou¬ 
sin de M. le Docteur Henri Valois. 

— M. Gaston Delpy, blessé de guerre, 
décédé' à Signer (Ariège), frère de M. le 
Médecin-Major de Ire classe H.-B. Delpy, 
chevalier de la Légion d’iïûnnçur. 

Le Docteur F.-M. Parent fait part du 
décès de Mme E. Parent, sa mère. Les 
obsèques ont eu lieu, le 26 octobre, dans 
la plus stricte intimité. 

Nous apprenons la mort de Mme Ter¬ 
rier, veuve du docteur L. Terrier, décédée 
à l’âge de 83 ans. . ~ 

Nous apprenons la mort do Mme Zéuaï- 
de Wengeroff, doctoresse en médecine des 
Facultés de Paris et-de Pétrograd ,décédée 
à Menton, au château de la « Petite-Rus¬ 
sie ». Cette femme de bien fut pendant 
25 ans docteur des chemins de fer cfu Nor- 
Est do Russie.-Elle se dévoua avec le dé¬ 
sintéressement le plus absolu à cette tâche 
et dirigeait en- même temps une clinique à 
Pétrograd. 

Lors des inondations de Paris, en 1910, 
Mme Z. Wengeroff accourut pour donner 
assistance aux sinistrés et sa courageuse 
intervention lu fit proposer pour la Légion 
d'hoitneur. 

Mme Jean-Pierre 'Teissier, née Amélie 
Cl'avé, mère de M. le Docteur Pierre Teis- 
sier, professeur à la Faculté de Médecine 
, de Paris. 


On nous annonce la mort de M. le doc¬ 
teur Joseph Claussat, député du Puy-de- 
Dôme, survenue à la Ferté-Vidame (E.-et- 
L.). Le corps sera dirigé, sur Paris, gare, 
de Lyon, pour être transporté à Chàteldon 
(P.-d!e-D.), où aura lieu l’inhumation. De 
la part de Mme Claussat et de sa famille. 
Le présent avis tient lieu de faire-part. 

Nous apprenons le décès de M. le Doc¬ 
teur Théodore Cahpin Beebe, survenu à 
Rayonne, le 2 novembre, dans sa 52° année. 
~ Mme Denise Pitres, née Chaigneau, belle- 
sœur de M. le Professeur E. Moure, de M. 
1b Professeur A. Pitres, doyen honoraire, 
et tante de M. le. Professeur agrégé Pa,ul 
Moure (de Paris), de M. lé Docteur G. 
Liébault (de Paris) et de M. le Professeur 
agr.ége Georges Portmann (de Bordeaux). 

Mme Vve Eugénie Leùretf, mère de M. le 
Docteur André Leuret (de Paris), de M. le 
Professeur Eugène Leuret, médecin, chef 
du Sanatorium de Feuillas et de M. le Doc¬ 
teur François Leuret, médecin des hôpi¬ 
taux do Bordeaux. 

On annonce la mort de Mlle Thérèse La- 
voipierre, infirmière pendant la guerre aux 
hôpitaux « Elysée-Palace » et Beau-Site, 
décédée le 23 septembre, à Bellamonte. 
Estate Verulam South Africa. L’inhuma¬ 
tion aura lieu à Durban. 

M.. Pierre-Louis Janneau, chevalier de. la 
Légion d’honneur, parent de M. le Docteur 
Couvrat-D es vergues (d’Agen). 


Le Commerce Intellectuel avec les Allemands 


La orÉsence dus savants allemands 
dans les congres miernaiionaim 

DEVONS-NOUS OUBLIER 1 


Dans un récent article nous avons .parlé 
de cette question toute d’actualité et qui fit 
au sein d’un récent congrès un assez joli 
tapage. 

A ce propos nous recevons île M. Le 
Mée, otorhinôlaryngologiste des hôpitaux 
de Paris, la lettre suivante où notre con¬ 
frère. dont les sentiments ne sauraient 
être suspectés, pose le problème sous son 
véritable jour et vous demande la solution 
que vous préconisez. 



.. 1 vu' faire votre rapport, dit-M. Le 
Mée, dans un esprit (T'impartialité ab¬ 
solue, nous avons envoyé un référendum 
aux pédiatres et aux attristes d'Europe 
et. d’Amérique ij compris les Allemands. 
En termes des plus corrects, ceux-ci nous 
ont répondu , non pas par une fin de 
non-revoir, mais par un regret de non 
réponse, cl comme une de ces, lettres 
était rédigée sous une forme officielle et 
signée pur plusieurs professeurs de la 
Faculté de Berlin , nous avons jugé bon 
de la transmettre au président du Con¬ 
grès, afin de savoir si elle comportait 
une réponse. 

Le docteur Brihdel en donna lecture .. 
en séance publique et une discussion un' 
peu confuse s’éleva à ce sujet. Vous con¬ 
naissez sans doute la raison d’être de, 
cette abstention des Allemands : c'est le 
refus formulé par les médecins belges 
et/français de se rencontrer dans les 
congrès internationaux avec leurs con¬ 
frères Allemands. 

Certains parmi nous ont demandé si 
un Locarno scientifique ne pourrait pas 
être tenté. Ils craignent, en effet , que 
les Allemands organisent des Congrès , 
où seront invitées toutes les nations, 
sauf la France, et comme nous ne pou¬ 
vons rester toujours isotés scientifique¬ 
ment. force nous sera de demander no¬ 
tre admission. Ni: vaudrait-il pas mieux 1 
avoir le geste du vainqueur que Valti¬ 
tude du suppliant ? 

Peut-être pourriez-vous ouvrir un ré¬ 
férendum à votre tour, car il serait in¬ 
téressant de discuter cette question dans 
Un journal comme l'Informateur Médi¬ 
cal. -• 

Nos lecteurs ont la parole. Nous publie¬ 
rons à cette place les avis qu’ils nous for¬ 
muleront. 

L'Informateur Médical. 


Une nouvelle application de l’Immunité 
locale. 

« INAVA » fait une Pâte Immunisante qui 
contient du Vaccin contre la Pyorrhée Alvéo¬ 
laire, et qui. employée comme un dentifrice 
ordinaire, immunise la gencive contre la 
Pyorrhée Alvéolaire, les gingivites, etc... 
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LE TRAITEIÏIEUT DE LA TUBERCULOSE PÜLfflOlIRE 
par le jus de viande crue, pur, sec 


Dans la thèse qu’il oient de soutenir, 

Ni. René Henne démontre l'efficacité de ce traitement 


La Valeur de la Lithotritie 

(Suite de la page 2) 

Les raisons des attaques actuelles 
contre la lithotritie 

Pourquoi tout cela, alors qu’il s’agit 
d’une opération. essentiellement française, 
que nos voisins nous envient, et qu’ils 
porteraient aux nues s’ils en avaient été 
les heureux découvreurs ? Parce que les 
chirurgiens généraux d’aujourd’hui, pas 
plus que leurs devanciers, n’ont voulu 
adopter cette merveilleuse opération ; par¬ 
ce qu’ils ne l’ont pas apprise ; parce qu’ils 
se'sentaient inférieurs dans son exécution, 
parce qu’ils ont encore malgré toutes les 
évidences, l’horreur des spécialistes, parce 
qu’il n’en faut pas. C’est l’histoire éter¬ 
nelle qui recommence, mais cette histoire 
qui revient périodiquement, comme cer¬ 
taines grippes saisonnières est nécessaire 
au progrès. 

C’est à cause de ces obstacles semés sur 
ses pas que la lithotritie a vécu et vivra, 
en reine du jour, parce que personne au 
monde, si haut soit-il ne peut aller à l’en¬ 
contre des lois naturelles, à l’encontre aes 
succès, à l’encontre des guérisons qui 
tiennent du. merveilleux. 

Je vais même plus loin : j’estime en effet, 
que les chirurgiens généraux ne devraient 
pas plus faire de taille que de lithotritie, 
car ils ' ne font qu’exceptionnellement lés 
épreuves indispensables d’exploration ré¬ 
nale, parce qu’ils ne connaissent pas la 
techniqué de la sonde à demeure. 

La chirurgie rénale et vésicale est aussi 
spéèiale que la chirurgie prostatique ou 
pénienne. 

A chacun son camp. 

Et de même que je considérerais comme 
une faute qu’un chirurgien urinaire très 
spécialisé se mit à faire dés craniectomies, 
des gastrectomies, des cholécystentérosto- 
mies ou autres, de même jé' pense qu’il y 
a un domaine assez fermé aux chirurgiens 
généraux pour se cantonner dans le leur 
où il y a ttfnt à faire. 

Les premiers y auraient même plus 
droit que les autres, car la chirurgie géné¬ 
rale relève surtout de techniques qui n’ont 
pas la complexité des explorations uri¬ 
naires. 

Qu’on n’objecte pas que ces explorations 
puissent être faites par un assistant dou¬ 
blant le maître, car ces assistants dits 
urinaires auprès de- certains chirurgiens 
généraux ne peuvent être que de très 
jeunes gens qui ont bien passé une année 
dans un service des voies urinaires, mais 
dont l’expérience est insuffisante pour 
accepter aussi légèrement des responsabi¬ 
lités trop lourdes pour leurs épaules. 

Or, lai question des interprétations prime 
tout dans la plupart des techniques d’ex¬ 
ploration dans les voies urinaires. 

En résumé jamais la lithotritie n’a été 
plus florissante qu’aujourd’hui et le do¬ 
maine de se3 indications a été à peine tou¬ 
ché par l’innovation des diverses prosta¬ 
tectomies puisque les malades peuvent 
également récidiver de leur pierre après 
une énucléation haute ou basse de leùr 
adénome prostatique. 

Il est donc nécessaire, aux praticiens et 
aux jeunes de connaître le chemin des 
temples où on la pratique avec succès. 

Les chirurgiens généraux . continueront 
.cependant, n’en doutez pas, à proclamer 
la supériorité, de la taille sus-pubienne 
dans la thérapeutique des calculs vési¬ 
caux, mais la lithotritie toujours restera 
malgré les assauts qu’elle pourra subir de 
leur part. 

Quoi qu’ils fassent, quoi qu’ils disent, 
quoi qu’ils écrivent, quoi qu’ils profes¬ 
sent, rien n’y fera. C’est prêcher dans le 
désert. La lithotritie est éternelle, je la 
place à côté des Pyramides ; c’est la hui¬ 
tième merveille du monde. 


Il est intéressant, dit M. René Henne, 
de contribuer à vulgariser, pour ainsi di¬ 
re, une méthode thérapeutique antituber¬ 
culeuse que la logique et l’expérimenta¬ 
tion autorisent à considérer comme une 
armé vraiment efficace. 

La Zomothérapie, «, créée pour le mot 
comme pour la chose » par le Professeur 
Ch. Richet en 1900, a eu pour point de 
départ des expériences sur des chiens tu- 
berculisés. 

Deux lots de chiens reçoivent, par injec¬ 
tion. une culture tuberculeuse qui . tue les 
témoins en six semaines. Un lot reçoit une 
nourriture ordinaire, l’autre lot est nourri 
uniquement avec de la viande crue. Tous 
les chiens du premier lot meurent sans 
exception ; tous les chiens du second lot 
ont survécu. 

Outre la question de la spécificité de la 
viande crue vis-à-vis de. l’organisme en 
lutte avec les Bacilles de Koch, se posa, 
dès le début, la question de dose ; pour 
être efficace, la viande crue devait être 
donnée à raison d’au moins 20 grammes 
par kilogramme d’animal. 

Pour appliquer la même thérapeutique 
a l’homme, il aurait fallu donner, pour un 
poids de 60 kilogs, une quantité de viande 
égale à 1 kilog 200. Ce serait d’ailleurs un 
minimum, et un minimum à absorber tous 
les jours. 

Un grand pas sembla être fait quand il 
fut prouvé que l’action curatrice était due 
uniquement aü suc musculaire de la vian¬ 
de crue, alors que la viande « lavée », 
c’est-à-dire privée par l'eau de son jus et 
de ses sels, n’avait plus aucune action 
spécifique. 

La thérapeutique, par la viande crue, 
devenait applicable à l’homme : alors qu’on 
ne pouvait songer à faire ingérer à un 
tuberculeux les deux kilogs de viande crue 
qui lui seraient nécessaires, il était pos¬ 
sible de lui faire, absorber 800 grammes de 
jus de viande. 

Des essais furent' entrepris sur les tu¬ 
berculeux, . soit adultes soit enfants. Les 
résultats furent bons et permirent tous les 
espoirs. 

Cependant, pour différentes raisons, il- 
fut difficile de faire entrer la méthode 
dans la pratique médicale ; parmi ces 
raisons, il en est deux d’essentielles à no¬ 
tre avis : on se lassait vite d’une médica¬ 
tion qui, pour être efficace, était longue et 
difficile à obtenir. Il faut, en effet, cinq, 
heures pour obtenir, par des presses de 
ménage, le jus de 2 kilogs de viande, cinq 
heures d’un travail quotidien assez péni¬ 
ble, nécessitant un outillage spécial et, 
surtout l’été, une glacière pour y prépa¬ 
rer et conserver, à basse température, un 
liquide éminemment corruptible. On fut 
donc enclin à négliger, dans les tentatives 
faites, l’importance de la dose à faire 
absorber. Qn se contenta de donner 200 à 
500 grammes de viande crue, ou d’extraire 
le jus de 500 grammes de viande. Les ré¬ 
sultats dès lors furent moins bons. 

D’autre part, le commerce s’empara du 
principe et du nom et, plus ou moins heu- 
■ reusement, modifia la conception première 
qui n’admettait que du jus de viande cru, 
pur, et à forte dose. 


'N 


Il a fallu les procédés indutriels moder¬ 
nes pour redonner à la zomothérapie la 
place qu’elle n’aurait jamais dû perdre 
dans l’arsenal anti-tuberculeux. Grâce aux 
procédés de fabrication des préparations 
opothérapiques, il fut possible de réaliser' 
un jus de viande desséché à basse tempé¬ 
rature, conformément aux trois proposi¬ 
tions reconnues absolument indispensa¬ 
bles : 

a) Tout le jus de vrande crue ; b) Le jus 
de viande seul ; c) Et qui puisse être don¬ 
né à dose suffisante. 

Nous "appellerons, avec M. Ch. Richet, 
Zomine, le jus de viande cru, pur, sec et 
total. Ce n'est pas autre chose que du jus 
de viande (de bœuf) desséché à une tem- 
. pérature qui ne dépasse pas 7°. 

La Zomine ainsi obtenue dans de ri¬ 
goureuses conditions d’asepsie, permet, 
d’une manière effective et pratique, de fai¬ 
re bénéficier les tuberculeux de la zomo¬ 
thérapie intensive. 40 grammes de jus de 
viande sec sont l’équivalent de 800 gram¬ 
mes de jus de viande ou d’un kilog et demi 
de viande crue. 

Des observations qui prouvent 

M. René Henne publie ensuite Un grand 
nombre d’observations venues de tous les 
coins de la France et qui démontrent sans 
conteste possible l’efficacité du traitement 
de la tuberculose par la Zomine. Nous 
donnons ci-dessous -quelques extraits de 
ces observations que nos iecteurs pourront 
trouver in-extenso dans l’ouvrage de M. 
Henne (Jouve éditeur). ■ 

« A partir de janvier 1924, zomine tous les 
jours, vingt jours par mois, repos dix jours, 
à raison de 15 grammes par jour seulement. 

« A l’heure actuelle (décembre 1924). l’aug¬ 
mentation totale est de 4 kilogs 500. Dispari¬ 
tion de la dyspnée. Température rectale 37° 
le matin, 37°8 lé soir. 

a Le traitement a donc donné des résultats 
remarquables ; on le continue. » 

« La "malade, le.s quinze premiers jours, a 
augmenté de 600 grammes. En août, elle pe¬ 
sait 38 kilogs, d’où augmentation de 5 ki¬ 
logs. En octobre, nouvelle "augmentation de 
4 kilogs 500 ; elle, atteignait 42 kilogs 500 et se 
maintient depuis cette date à ce chiffre. 

« La fièvre vespérale a disparu dès juillet,, 
sauf au moment des règles où on voit ré¬ 
apparaître une légère élévation de tempéra¬ 
ture, mais dans l’intervalle des, règles, la 
température est rigoureusement normale. 

« Les signes stéthoscopiques ont presque 
disparu, sauf quelques râles disséminés çà 
et là dans la poitrine et qui persistent mal¬ 
gré tout. Les craquements humides < ont dis¬ 
paru. 

« En somme, voilà une malade traitée 
d’une façon heureuse par la zomine. Et cela 
dans un cas où le médecin avait déclaré le 
cas désespéré et où il l’abandonnait littéra¬ 
lement à son malheureux' sort en faisant 
comme recommandation suprême, « ne lui fai¬ 
tes prendre aucune médication nouvelle ». 

.« 11 avait ordonné la chaux, le glycérophos¬ 
phate et des médicaments à base de créo¬ 
sote. Jamais il n’avait eu recours à la zo¬ 
mothérapie. 

« Comme conclusion, je dois avouer qu’à 
mon avis aucun traitement ne nfe paraît de¬ 
voir donner un tel résultat. Il est dommage 
qu’une observation plus longue ne m’ait pas 
permis de confirmer l’excellent résultat de 
ce traitement par la zomine. » 

« Les bacilles de Koch, nombreux dans lès 
crachats èn novembre 1924, ont presque en¬ 
tièrement disparu. La toux a bien diminué. 
L’expectoration est nulle.- Les signes pulmo¬ 
naires à l’auscultation ont presque» complè¬ 
tement disparu. Je suis ce malade -pavée at¬ 
tention, mais déplore que. sa situation ne lui 
permette pas de continuer d’une façon- in¬ 
tensive le traitement par la zomine. ». 

« En septembre, le- malade commence à 
prendre 30 à 35 ' grammes de zomine par 
jour, en deux fois. 


« A partir do ce moment, retour important 
des forces ; augmentation de 400 grammes par 
semaine pendant six semaines, soit 2 kilogs 
400, puis de 500 grammes en quinze jours. 

« En même‘temps que cette augmentation 
de poids de .près de 3 kilogs en deux mois, 
la fièvre et la toux ont complètement dis¬ 
paru. En* décembre, l’amélioration s’accen¬ 
tue, les râles humides ont disparù, seuls 
quelques frottements 'persistent au sommet 
gauche. » 

« On le .soumet à la zomothérapie inten¬ 
sive pendant un mois ; il prend au, total 900 
grammes de zomine. 

« Au bout de quinze jours son poids est 
de 69 kilogs 100. 

« Au bout de trente jours, il est de 70 ki¬ 
logs 300, soit une augmentation de 2 ki¬ 
logs 200. 

Le nombre des globules rouges passe de 
3.200.000 à 4.000 000 ; celui des globules blancs 
de 'eo à 7.880. 

« Forte amélioration de l’état général. 
L’appétit revient. » 

« Prend 40 grammes de zomine par jour 
pendant quatre semaines. On constate une 
augmentation de poids de 3 kilogs 500, en 
même temps que son anémie s’atténue puis-, 
que de 2 millions 500.000 le nombre des glo¬ 
bules rouges passe à 3.120.000. » 

« R. D., 7 ans, mère morte de tuberculose, 
père tuberculeux. Fait une coqueluche. Au 
détour de cette coqueluche, cpngesti on pul¬ 
monaire traînante. Sous i’influence de la 
zomine, il reprend deux kilogs en un 
mois. 

« Etat général et pulmonaire excellent. » 
Des conclusions catégoriques 

Par ces observations, conclut M. Henne, 
nous voyons que la Zomine permet de faire 
entrer la zomothérapie intensive dans la 
pratique médicale. 

Sous une forme facile à absorber, et réa¬ 
lisant les conditions nécessaires de com¬ 
modité Matérielle, et de dose efficace, là 
Zomine 

« Donne vigueur au système nerveux, cl 
par Vintermédiaire du système nerveux à 
toutes les cellules de l'organisme ». 

En particulier, chez les tuberculeux de 
premier et second degré, elle amène : a) le 
retour des forces • B) le réveil de l'appétit ; 
c) une augmentation de poids par réfection 
du tissu musculaire ; d) l'atténuation et la 
disparition des signes physiques, parallè¬ 
les à la cicatrisation des lésions, celle-ci 
se faisant comme normalement, par enkys- 
tement calcaire et réaction fibreuse. 

La Zomine n'a pas de contre-indication 
aux première et deuxième périodes de la 
tuberculose. 

Elle n'a pas d’efficacité'curative dans la 
période ultime de la maladie. 

En résumé la Zomine, d'un emploi facile, 
vous parait éminemment propre à aider 
Iforganisme dans son processus normal de 
guérison de l'a tuberculose. 


! 0N NOUS INFORME OUE j 


La fédération des syndicats de médecins 
du Nord-Est, comprenant de nombreux mé¬ 
decins de la Manie, de l’Aisne, des Arden¬ 
nes et des personnalités médicales pari¬ 
siennes, a inauguré le nouveau centre in¬ 
terdépartemental anticancéreux, /installé à 
l'hôpital civil- de Reims. 

Le IF Lossouarn, professeur à l’Ecole de 
Médecine de Ti-en-Tsin fera le 30 novembre, 
à 10 heures à l’HOtei-Dieu, une conférence 
sur la « prévention de la cécité en Chine ». 

M. le IF Charles André,: professeur de cli¬ 
nique médicale à la Faculté de médecine 
d'Assomption- (Paraguay) fera le samedi 12 
décembre, a 18 heures, salle'' Béolard, une 
conférence : « 3 ans au Paraguay ». 


fl LA FACU LTÉ DE BORDEAUX 

Après de brillants concours, nous appre¬ 
nons que M. le Docteur Georges Auriat. 
interne des hôpitaux, vient d’être nommé 
chef de clinique des maladies nerveuses et 
psychiatriques ; M. Barge, prosecteur d’a¬ 
natomie ; M. Robert Dufour, prosecteur 
adjoint d’anatomie et MM Giraud, Siméon 
et Fortou, aides d’anatomie. 


NEO-COLLARGOL 

du Docteur MARTINET 

Ovules (MÉTRITES - Pilules (EHTÉRITES) 


r - 

NEVRALGIES 

| et toutes douleurs 

empêchant le som mei l , agitation. 


ALLO N AL 


‘ROCHE' 


Chaque comprimé 


Doses: 

1 a4 comprimés par jour et plus 

N.B.L'Allonal'Roche ne contient, 
ni opium.ni morphine,ni hyoscine.ni scopolamine. 
ni aucune substance du tableau & 


analgésique 

sédatif 

hypnotjfêne 

sans actions secondaires 


;.c.Seine 127.006 Echantillon et Littérature sur demande : 

Produits F. Hoffmann-La Rochee.C?2i.piace d** vos ges ,PAfns. 
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liES ROUVEMiES MÉTHODES D’EXAMEfi Dü CŒUR \ 

—-- 

Elles n’ont rien de commun avec celles de jadis 
Mais c’est surtout l’enseignement de la cardiologie qui gagnera 
à leur emploi 


Une curieuse expérience à la Faculté de médecine 


l-a cardiologie est, sans conteste, la par- 
Mie de la médecine qui a le plus bénéficié 
Ides récentes découvertes en électricité. 

£•: L’application du galvanomètre d’Ein- 
Bhoven à l’étude des courants du muscle 
^cardiaque dans les différentes phases do 
sa contraction, connue sous le nom d’é- 
lectrocardiographie, a complètement réne- 
| vé la physiologie et la clinique du cœur ; 
lié chapitre des arythmies a vu naître une 
^classification dans le chaos dont il était 
i seul constitué autrefois, 
g: Voici maintenant que d’autres parties 
. de l’appareillage électrique envahissent le 
Romaine de la cardiologie, 
î On a cherché depuis longtemps à ren¬ 
dre plus sensible l'auscultation et, depuis 
:1e stéthoscope de Laënnec, bien des pro- 
\ grès ont été réalisés, jusqu’au stéthoscope 
bi-auriculaire actuel, muni ou non de cap- 
, suie d'e renforcement. 

Du jour où cet appareil naquit surgit 
j l’idée dé l’auscultation à plusieurs dans 
un but d’enseignement. Les avantages de 
| cette méthode sont évidents ; outre la di- 
’ minution de fatigue pour le malade, il y 
a surtout la possibilité de faire suivre aux 
Rélèves les phases d’une auscultation déli¬ 
cate en leur* marquant, par des signes de 
la main, les accidents à noter, 
r Le nombre maximum « d’auscultants » 
simultanés ne peut dépasser quatre avec 
s les appareils à air. 

:■ Voici que maintenant on voit naître des 
gnéthodes où le nombre d’auscultants de- 
S, .vient, pour ainsi dire, infini. 

L’été dernier, Lutembacher lançait par 
. T. S* F. l’auscultation de malades dont le 
i cœur fut enteridu jusqu’à 300 kilomètres 
de Paris, et les médecins sans-filistes pu¬ 
nirent parfaitement reconnaître les diagnos- 
; tics. 

Simple curiosité, dira-t-on 1 Qui sait ? 
Il est évident que le but pratique n’appa- 
f. raît pas immédiatement, mais dans une 
î autre expérience Lutembacher pouvait le 
faire toucher du doigt. 

Les méthodes changent, l’esprit 
clinique demeure 

K Dans une séance à l’Académie de Mé- 
g'cTecine, tous les académiciens purent si¬ 
multanément, avec des récepteurs télépho¬ 
niques, ausculter des malades qui étaient 
Êïaux Buttes-Chaumont, or, la transmission 
fêtait faite par le réseau téléphonique de 
ville, le système de lampes à vide interca¬ 
lé servant uniquement à renforcer le cou- 
% rant et à filtrer. 


Ainsi un malade peut être, dès mainte¬ 
nant, ' suivi par son médecin, ' dans une 
certaine mesure, par le téléphone de ville*; 
il devient possible, sans se déranger, de 
guetter chez un malade soumis à la digi¬ 
tale l’apparition d’un bigéminisme aver¬ 
tisseur. 

La Faculté de Médecine a été le siège 
de deux démonstrations du même genre, 
la semaine dernière. 

L’une faite sous les auspices de M. le 
professeur Roger par MM. Le Mée et Hé¬ 
lie, l’autre par M. Lutembacher. 

MM. Le Mée et Hélie se servent dl’un ap¬ 
pareil étranger à récepteurs multiples ; le 
point particulier de leur méthode est 
qu’au lieu de mettre le récepteur directe¬ 
ment sur l’oreille il le faut ausculter avec 
le stéthoscope bi-auriculaire, ainsi, disent- 
ils, chacun a exactement la même sensa¬ 
tion que si son stéthoscope était appliqué 
directement sur la poitrine. 

Au cours de cette expérience, on avait 
disposé aussi un haut-parleur. Certes, le 
haut-parleur n’est pas encore un instru¬ 
ment assez parfait pour donner toutes les 
nuances d’une auscultation, mais il est 
bien suffisant pour la démonstration qui 
fut faite : Un chien préparé est mis dans 
le circuit, on entend son cœur battre à 
son rythme normal, on excite le pneumo¬ 
gastrique et, toute la salle entendait la 
pause puis la reprise plus lente des bat¬ 
tements cardiaques. 

Le docteur Lutembacher fait appliquer 
simplement le récepteur téléphonique à 
même l’oreille et tout le monde entend très 
bien. 

Au cours de la même séance, une très 
belle démonstration fut faite sur le fonc¬ 
tionnement de l’électro-cardiographe avec 
l’appareil même. 

Nous avons déjà parlé à nos lecteurs du 
très beau film de M. Lutembacher sur les 
réactions du cœur perfusé aux différents 
poisons, réalisant à. volonté tous les trou¬ 
bles du rythme, il fut projeté pour la pre¬ 
mière fois aux élèves dans cette même 
séance. ■ 

Ainsi physiologie, investigation clinique, 
enseignement voient s’augmenter* leur ar¬ 
mement moderne. 

Certains esprits chagrins penseront que 
la méthode clinique y perd. 

En réalité, il n’y a pas de méthode cli¬ 
nique, il v a un esprit clinique, qui doit 
savoir employer toutes les méthodes et 
leur appliquer son jugement. 


Les mémoires médicaux 

et le droit de timbre 


M. Raoul Evrard, député, a demandé à M. 
le ministre des finances : 1° si l’article 32 de 
la loi du 15 juillet 1893 sur l’assistance mé¬ 
dicale gratuite est applicable dans le Pas- 
de-Calais pour rappeler aux comptables 
médecins et les pharmaciens sont payés par 
mandat communal ; - 2» dans le cas de l’af¬ 
firmative pourquoi certain percepteur, agis, 
sant comme receveur municipal, exige un 
timbre sur les mémoires d’honoraires médi¬ 
caux et de notes pharmaceutiques, exclusi¬ 
vement relatifs, à l’assistance médicale gra¬ 
tuite ét payés par mandat communal. 

Le ministre a répondu : Les mémoires de 
frais médicaux et pharmaceutiques pro¬ 
duits pour le service de l’assistance médi¬ 
cale gratuite sont exempts de timbre en 
vertu de l’article 32 de la loi du 15 juillet 
1893. Des instructions ont été données ré¬ 
cemment par le trésorier-payeur général du 
Pas-de-Calais pour rappeler aux comptables 
placés, sous ses ordres les dispositions dont 
il s’agit et qui auraient été parfois perdues 
de vue en raison du mode spécial du fonc¬ 
tionnement du service de l’assistance médi¬ 
cale gratuite dans ce département. Dès lors, 
il est à présumer que lès errements signalés 
ne se produiront plus. 


Avis relatif à l’attribution de prix 
aux officiers du corps de santé 
de la marine 


Aux termes des articles 9 et 9 bis de l’ar¬ 
rêté du 13 septembre 1910 sur le service de 
santé, les prix ci-après désignés peuvent être 
décernés aux officiers du corps de santé dans 
ies conditions suivantes : 

Prix Blache. — Ce prix, d’une valeur de 
1.200 francs, décerné tous les trois ans, sera 
attribué, en 1926, au médecin en activité ou 
en- retraite de la marine militaire française, 
ou à tout autre médecin français embarqué 
sur .les navires de commerce depuis trois 
ans .au moins, ayant fait la découverte la 
plus utile ou le meilleur mémoire ou travail 
sur la thérapeutique exclusivement médi¬ 
cale. 

Les candidats devront faire parvenir leurs 
titres au ministère de la marine (direction 
centrale du service de santé), le 1er mai 1926 
au plus tard. Les candidatures qui ne se pro¬ 
duiront pas dans le délai ci-dessus mentionné 
seront écartées., 

Prix Foullioy. — Ce .prix, dont le montant 
s’élève à 500 francs enyiron, à décerner, tous 
les deux ans, sera attribué, en 1927, au méde¬ 
cin en activité de la marine militaire fran¬ 
çaise ayant fourni le travail le plus appré¬ 
cié soit en chirurgie,- soit en médecine, et 
n’ayant pas dépassé l’âge de 35 ans. 

Les candidats devront remettre leurs mé¬ 
moires ou rapports à l’autorité supérieure, 
dont le visa fera foi, avant le 1er juillet 1927. 
Les candidatures qui ne seront pas . décla¬ 
rées dans le délai susvisé seront écartées. 


L’ABONNEMENT 

à 

L’INFOR MATEUR MEDICAL 

esi complètement remboursé 

Nous offrons, en effet, à 
tout nouveau souscripteur d’un 
abonnement d’an an à 

L’Informateur Médical 

un magnifique 

Porte-mine euershahp 

d’une valeur commerciale de 

20 francs. 

Le prix d’un abonnement 
d’un an à 

L’Informateur Médical 

étant de 20francs, le dit abon¬ 
nement ne vous coûte plus 
rien. 

Le porte-mine qui vous est 
offert est bien de la marque 
“ Eversharp Il ne s’agit pas 
d’une imitation. 

En vous abonnant à 

L’Informateur Médical 

vous ferez donc une bonne 
affaire en même temps que 
vous recevrez chaque semaine 
un journal original et indé¬ 
pendant donnant des infor¬ 
mations personnelles, rapides 
et illustrées. 

Vous pouvez vous abonnez 
sans frais en versant la somme 
de 20 francs au compte de 
chèques postaux de L’INFORMA¬ 
TEUR MÉDICAL : Paris 433-28. 



L INFORMATEUR MÉDICAL a, il y a 'plusieurs mois, a 1 tiré l'attention de ses lecteurs sur une information illustrée reçue d’Amérique, dans laquelle on 
c, montrait l’utilisaiion qu’on avait su faire des réce’ tes déconcertes scientifiques pour permettre à toute une assistance d’entendre les battements du cœur d'un 
malade. Ceit essais d’auscultaiion collective sont susceptible;* 'de rendre les plus gi ands services dans l'enseignement de la cardiologie, et M. le Docteur Le Mée 
a été bien inspiré en introduisant en France cette méthode américaine. L'INFORMATEUR MÉDICAL en publiant la photographie ci-dessus, il g a huit mois, 

s’est conformé à son programme d'informations rapides et illustrées. 






















Le Mouvement Médical 


L’Internat des Hôpitaux de Lyon a fêté la semaine dernière son centenaire 


Comme toutes, les.l'êtes pareilles, celle-ci 
fut émouvante par les souvenirs qui y fu¬ 
rent évoqués. On y trouva également la 
gaîté traditionnelle qui forme le fond des 
fresques de l’internat. 

La veille-du centenaire, les, délégués fu¬ 
rent reçus à l’hôtel de ville, où ils furent, 
présentés au maire de Lyon par le docteur 
Lyonnet qui prononça un discours d’où 
nous extrayons le passage suivant : 

Vous avez compris, monsieur le maire, as¬ 
sisté de notre regretté collègue, 3. Côiiimont, 
qu’il y avait quelque chose à faire. Vous 
avez pris l'initiative de construire ce vaste 
hôpital de Grange-Blanche, que nous devons 
visiter demain. 

Là-, se 'trouveront condensés- tous les per¬ 
fectionnements que les données modernes 
de l’hygiène ont pu fournir aux architectes 
et aux ingénieurs. 

Nos anciens ont connu la lugubre demeure 
qu'on appelait « le tiercelet », relégué dans 
le fond de l’Hôtel-Dieu. Nos successeurs au¬ 
ront une habitation moderne, pleine d’air et 
de lumière. 

Iis resteront, nous pouvons l'affirmer, vos 
fidèles et précieux içoll adorateurs auprès des 
malades. On peut être un médecin distingué, 
sans être interne ; mais on peut soutenir, 
sans crainte d’être démenti, que tout interne 
est un médecin distingue. 

Jadis, nos ancêtres étaient peu courageux 
devant les épidémies. On a reproché à Gai- 
lien; d’avoir quitté Rome en 168, devant la 
peste et à Sydenham de s’être sauvé de Lon 
dres' en 1665, à l’approche du choléra. Rabe¬ 
lais aurait aussi déserté l’Hôtel-Uieu et au¬ 
rait été relevé pour' cel'a de .ses fonctions. 
L’internat lyonnais n’a; jamais reculé devant 
le danger et, lors de l’épidémie de choléra 
qui éclata il y a quelques années, en 1884, 
dans l’Ardèche et dans le Midi, une équipe 
de jeunes internes n’hésita pas à partir ci a 
soigner les malheureuses victimes du fléau. 
Je crois inutile d’insister sur les nombreux 
camarades qui ont succombé courageuse¬ 
ment, sans récriminations, à des piqûsres 
anatomiques, à la fièvre typhoïde, à la 
diphtérie, à la tuberculose, maladies contrac¬ 
tées' au chevet des malades, 

QuàncU en 1840, de terribles'' inondations 
empêchèrent médecins et chirurgiens d’en¬ 
trer à l’Hôtel-Dicu, les internes -restèrent 
seuls et les méchantes langues prétendirent 
que jamais les malades ne s'étalent si bien 
portés. 

Comptez donc, monsieur le maire, sur 
toute la jeunesse présente, et future de l’in¬ 
ternat pour collaborer avec vous à cette œu¬ 
vre commune d’assistance aux malheureux 
et aux malades. 

Le maire de Lyon a répondu au discours 
du docteur Lyonnet en rappelant les efforts 
dépensés pour doter la grande cité d’un 
hôpital modèle digne, à la fois, des progrès 
de la Médecine et de l’Ecole Médicale 
Lyonnaise. 

Le soir un banquet rassembla les inter¬ 
nes et lés anciens internes de Lvon. On y 
remarquait : MM, les docteurs Lyonnet, 
Sabatier, président et président d’honneur 
de l’Association générale de l’internat ; 
jVIM. les professeurs Hugounenq, Jean 
Lépine, Léon Bérard, Pavrot, Mouriquand, 
Nicolas, Tixier, Gade. E. Martin, Nové- 
josserand!, Claude Regaud^ de l’Institut 
Curie ; Renc Leriche, de Strasbourg : Tôt 
denat, de Montpellier ; Patel, André et Jo¬ 
seph Chalier, Favre, llheuter ; M. Marotte, 
directeur du service de Santé ; MM. les 
docteurs Plancher, Carie,' Froment. Bar- 
jon, Tavernier, T,. Mayet, Cotte, Paul Bon- 
riét, Rebattu, Gaucherand, Bonamour, Du¬ 
mas ; des délégations d’internes de Stras¬ 
bourg, Montpellier, Nancy, Marseille, i 
Après ce banquet, on assista à une revue 
de l’internat pleine de chansons spirituel¬ 
les et de truculence. 

Le lendemain matin, internes et, anciens 
internes se retrouvèrent au nouvel hôpital 
de Lyon pour visiter les différentes parties 
dé ce vaste établissement. L'Informateur 
Médical a dit, il y a deux ans, ce que se¬ 
rait, une fois terminé, l’hôpital de la 
Grange-Blanche avec ses pavillons à ter¬ 
rasses, dont chacun forme un hôpital auto¬ 
nome, avec sa circulation souterraine, ses 
larges avenues. 

Un déjeuner fut servi dans le grand ré¬ 
fectoire de î’Hôtel-Dieu, au cours duquel 
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M. Brizon rappela la glorieuse histoire des 
internes des Hôpitaux de Lyon. 

Il ne seyait peut-être pas à un profane, dit- 
il, de venir vous parler comme un des vô¬ 
tres. Pardonnez-moi : pour évoquer les sou¬ 
venirs du Tiercelet, le doyen du conseil d’ad¬ 
ministration des Hospic.es a voulu se donner 
quelques instants la coquetterie et la joie de 
se rajeunir pour se trouver à votre diapa- 

Tout à la fin seulement et pour conclure 
ii redeviendra le président. Mais le prési¬ 
dent heureux des excellente rapports qu’il a 
toujours eus avec vous tous, le président 
qui sait 1 apprécier- à leur pleine valeur vos 
belles qualités, le président qui sera tou¬ 
jours prêt, à vous donner satisfaction dans 
toute la mesure qu’impose uhë -bonne et 
sage administration. 

Messieurs, je lève ipon verre à la. gloire 
du passé, du présent et de l’avenir de l’inter¬ 
nat lyonnais. 

M. Delore, major de l’internat, doyen de 
la promotion sortante, exprime sa joie de 
voir toute la grande .famille de l’internat 
lyonnais, rassemblée avec les délégations 
d’internes des grandes villes françaises, cé¬ 
lébrer au milieu de personnalités éminen¬ 
tes les fastes de l’institutioh et'sa belle tra¬ 
dition sans cesse accrue. 

M. Sabatier évoque avec infiniment d’es¬ 
prit et de pittoresque jes joies révolues dû 
vieux Tiercelet. 

Le professeur Tédenat, de Montpellier, 
adresse à la mémoire des maîtres lyonnais 
disparus l’hommage émouvant de sa véné¬ 
ration et de son amitié. Il salue les jeunes 
qui ne cessent de grandir encore la haute 
tradition de l’internat. 


Mort du Docteur Paul Héger 


Le Docteur Paul Héger est mort à l’âge 
de 79 ans, des suites d’un récent accident 
d’auto. Le célèbre physiologue était pro¬ 
fesseur à l’Université libre* de Bruxelles, 
président honoraire de la susdite Univer¬ 
sité et ancien président de l’Institut phy¬ 
siologique du parc Léopold. 

C’est un grand savant qui disparaît ; 
les universités ont fermé un jour en signe 
de 'deuil.- 


A MARSEILLE 


LES MÉDECINS ET U MUTUALITÉ 


La série de conférences que vient de proje¬ 
ter le Syndicat médical de Défense._profes- 
sionnelle, fondé- par le D r Monteux, à -été 
inaugurée par le D r Nègre. 

.. Cette Conférence était présidée-par le-doc. 
.leur Guy, le président actuel du. Syndicat. 
Le doejeur Nègre, sans insister sur lès rai¬ 
sons particulières qui poussèrent quelques 
médecins à-ise séparer de l’ancien Syndicat 
pour fonder un Svndicat nouveau, parla des 
relations du corps médical avec les mutua¬ 
listes, les médecins voulaient appliquer dès 
le début de 1925, aux membres des Sociétés, 
de secours mutuels le tarif de 8 francs pour 
la consultation, et de 10 francs pour la vi¬ 
site. En outre, on posait le double principe 
dû « libre choix.» et 1 du ticket modérateur. ■ 

Quelques docteurs, après conversation avec 
les dirigeants de la Mutualité, considérè¬ 
rent que c’était aller un- peu vite, et qu’il 
fallait donner le temps. aux mutualistes. deé 
« se retourner », d adopter des méthodes 
nouvelles qui bouleversaient toutes leurs 
habitudes. -Ils proposaient, yne expérience 
d’un an, au cours duquel la consultation se¬ 
rait. à 6 fr. et la visite à 8. Le Syndicat ne 
voulut pas céder, et ce fut une des causes de 
la scissiôn dont, nous parlons plus haut. 

Par contre le Syndicat médical de défen¬ 
se professionnelle tenta, lui, la dite expé¬ 
rience. 

Elle a pleinement réussi, dit l’orateuf, 
puisqu’il est chargé d’annoncer à ceux qui 
l’écoutent , que les mutualistes acceptent. 
« officiellement », à partir dû 1 er janvier 
1926 le tarif de 8 fr. et de 10 fr. 

Tout , est bien qui finit -bien- et nous ne 
pouvons que nous associer au vœu exprimé 
par le docteur Nègre, et le docteur Güy _ 

vœu approuvé nar lout»- r%«sistè m 'ÿo — d 

voir le nombre- des médecins mutualistes 
s’augmenter sans cesse, -Pour le développe¬ 
ment d’une « grande œuvre sociale, dont 
les premiers bénéficiaires sont les malheu¬ 
reux et les déshérités.' » 


Les fumées des automobiles 


AI. Népoiv, directeur des services, d’hvgiè- 
ne, a assisté, enteuçé de nombreuses person¬ 
nalités du monde de l’automobile, aux essais 
d’un dispositif inventé par l’ingénieur Ro¬ 
yer et frùi est destiné à absorber totalement 
les fumées et les gaz toxiques qui s’échap¬ 
pent, des moteurs automobiles. 

Tes essais ont montré l’efficacité du pro¬ 
cédé. 




Aux trois Fermenta 

PEPSINE - PANCRÉATINE - DIASTASE 
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TOUT 


Littérature et Ech. gratuits aux Médecins. ■ 


La ission Sanitaire de la Wlé des Nations 

A Marseille 


En quittant Barcelone, le point de départ 
de ce grand voyage d’études pour l’amélio¬ 
ration des installations sanitaires des 
grands ports méditerranéens, la mission 
s’est rendue à Marseille. Le docteur Carlo 
'est délégué par la Société . d’es Nations et 
sept nations sont représentées : la France, 
par le docteur Ribot, l’aimable directeur 
du service sanitaire maritime de Marseille, 
accompagné du docteur Raybaud, chef du 
laboratoire du service sanitaire maritime 
de Marseille ; l'Espagne, par le docteur 
Mestre, inspecteur général de la Santé ex- 
térieurë de Barcelone ; la Grande-Breta¬ 
gne, par le docteur P.-G. Stock, ministre 
de la Santé britannique ; la Gi*èce, par ie 
.docteur Papathanassiou, médecin chef au 
Lazaret du pirée ; 1 Italie, par les docteurs 
Chigliôn, directeur de la Santé du port de 
Gênes et Giglio-, médecin du port de Mes¬ 
sine ; la Syrie, par le docteur Çhrif, du ser¬ 
vice de quarantaine des Etats sous mandat 
français et enfin la Yougo-Siavie, par le 
docteur O. Transmiller, chef de la station 
bactériologique de Kraljevica. 

M. L. Palomba assure les délicates fonc¬ 
tions de secrétaire de la mission. 

A son arrivée, ie D r Ribot ne nous a pas 
caché qu’il avait été très bien, reçu à, Bar¬ 
celone et qu'il avait constaté avec plaisir 
que les installations sanitaires du grand 1 
port espagnol étaient très modernes. 

La mission à son arrivée a été reçue par 
MM. Ilastouin et Brenicr, président et se¬ 
crétaire de la Chambre de commerce. 

La première journée à été consacrée à la 
visite de la Santé et à son musée, ainsi 
qu’aux différents services sanitaires et no¬ 
tamment à la dératisation et à son inté¬ 
ressant. laboratoire. 

Puis à bord de la vodetle de la Santé 
Frioul-lll, la mission a. visité les ports et 
le tunnel du Canal du Rhône. Un-déjeuner 
a été offert à l’Estaque dans les salons de 
l’Hôtel Mistral, par la Chambre de com¬ 
merce. 

L’après-midi a été consacrée à la visite 
sanitaire de la ville, et le soir les délégués 
.ont assisté à une représentation à l’Opéra, 
qui leur a été offerte par la Municipalité. . 

Le lendemain a eu lieu la visite du Port 
du Fri-oul, où les navires vont en quaran¬ 
taine. Le docteur Ribot a guidé la mission 
qui s’est embarquée sur le Frioul-lll. Les 
docteurs ont admiré les installations mo-. 
dernes des îles. A Ratonneau, ils ont visité 
l’hôpital qui domine la rade, le pavillon 
Fauvel, le pavillon des dames, près de la 
petite chapelle, les longs hangars. Puis, 
franchissant la jetée du Frioul, les doc¬ 
teurs ont parcouru les bâtiments de Pomé- 
gue, lés grandes étuves et les cuisines. 

Les membres de la mission ont écouté les 
intéressantes explications'dû D 1 ' Ribot, qui 
a souligné l'importance de ces établisse¬ 
ments qui mettent la ville- de Marseille à. 
l’abri des épidémies. Le D r Ribot h’a pas 
caché qu’il y avait encore à faire et des 
transformations à apporter. 

Un excellent déjeuner a été Servi au res¬ 
taurant du Frioul, et en rentrant en ville 
la mission s’est rendue à là Conception et 
à l’hôpital Salvator. 

Dans la soirée, les docteurs se sont ren¬ 
dus à l’hôtel de ville, où une réception leur 
a été offerte par la Municipalité. 

Tls ont été présentés par ie D r Ribot. 
M. le docteur Flaissières, jjénateur-maire 
de Marseille, en termes choisis, leur a 
souhaité une cordiale bienvenue 

Le lendemain, les membres de la mission 
ont, quitté Marseille pour se rendre à Alger, 
d’où en repassant par Marseille ils se ren¬ 
dront à Naples, Gênes, Le Pirée, Alexan¬ 
drie, Jaffa et retour par Salonique. 

Les membres de la mission ont été en- 
. chantés pour l’accueil qui leur a été réser¬ 
vé par les autorités et par leurs confrères 
" marseillais. 

Le but de cet intéressant voyage et la 
visite de toutes les installations sanitaires 
des grands ports consistent à arriver à un 
accord international qui permettra d’abré¬ 
ger les formalités de quarantaines pour lep 
navires et de protéger les ports contre les 
épidémies. 


SANATORIUM DE LA 

MALMAISON 

des Docteurs ANTHEAUME et BODB 

4,place Bergère, RUEIL (S.-et-O.) Tél.27 

TRAITEMENT 

des AFFECTIONS NERVEUSES 
des PSYCHOPATHIES 
et des MALADIES de la NUTRITION 

Ni-alifinés, il contagieux Prix forfaitaire sans supplément 


HISTOIRE DJNE ÉPIDÉMIE 

Méfie^-pous, les oreilles étrangères 
uous écoutent 

Notre, confrère Le Matin en conte une ; 
bien bonne, mais qui donne à réfléchir. 

On a beaucoup parlé dû la variole à 
l'Académie depuis qùelques mois e, des doc¬ 
trines s’affrontent et pour bien démontrêr.vf 
que la variole ne s’atténue pas on nous' .'; 
casse les oreilles avec toits les cas qui peu¬ 
vent surgir sur le territoire. 

La majorité dés journalistes, scientifiques;^;! 
avaient « laissé tomber » ces communica¬ 
tions à tapage. 

Cependant, quelques journaux qui don-, 
lient plus d’importance ii, la rubrique aca¬ 
démique (entendez par là qu'ils donnent le 
sommaire de toutes les communications) 
annoncèrent froidement qu’il y avait des 
épidémies de variole dans quatre départe- - 
ments français. 

Comme dernièrement on a « remis ça », 
le Matin a fait une enquête et il a appris 
que cette note avait causé un gros émoi || 
en Angleterre, où tous les journaux oui % 
annoncé une épidémie de variole en I’ran- 'ii 
ce. 

L’ambassade fut alertée, la direction de. . , 
ITîygiène fut invitée à fournir dans les y 
plus brefs délais des renseignements sui , .V s | 
les parties de la France où les «citoyens. .1 
britanniques pouvaient se livrer au sport®] 
dè l’auto, sans risquer de contaminer von- 
tes les Angleterres à leur retour. 

On eut vite fait de ramener à leurs jus-- 
tes proportions des événements qui ne mé¬ 
ritaient pas tant d’honneur. 

Mais voilà que maintenant on voudrait 6 
nous faire vacciner contre là variole touS.lÿg 
les trois ans.! Est-ce qu’il n’y a pas là uùe 
exagération manifeste ? 

Par contre, la moitié des étrangers quN 
entrent chez nous et vous avez pu lire- der¬ 
nièrement- qu’il y en a trois millions, ne 
sont pas vaccinés ; il paraît môme que cer¬ 
tains ont une telle horreur du vaccin que 
lorsqu’ils sont obligés d’y passer ils s’es- - : 
suient le bras avec ardeur dès que le më- 
decin a le d ; os tourné. 

Comment le Pille est renseigne 

Un de nos "confrères a. bien voulu nous ’ 
communiquer une dépêche reçue par un : 
grand quotidien. Nous donnons ce docu¬ 
ment « nature ». On verra quelle extraordi¬ 
naire salade y est laite. 

Vienne, 7 novembre. « Le prof. Steihacli 
et-scs adjoints, les docteurs Heinlein et \Vies-‘« 
ner, viennent de découvrir une méthode de i 
rajeunissement applicable aux femmes. Ccl- ;.j 
le-ci, dit-on, avait été-imaginée dès 1889 pa'' 
un vieillard de 72 ans, qui s’était, avec suc- j 
cès, injecté des extraits de glande animale 
qui avait emporté son secret dans la tombe. 
C’est ce sècret que les savants viennois vien-.a 
fient de retrouver. L’élixir en question dû m 
perd aucune de ses qualités biologiques au ji 
cours de son transfert de l’animal à l'homme j 
et son injection permet à de nouvelles céKJ 
Iules de se développer. Toutes les autre,-, nié J 
thodes de rajeunissement employés jus- j 
qu'ici. causaient invariablement la stérilité, I 
I.'extrait nouveau n’tÇpas ce'Tîésavantage.' » J 

Pauvre Brown-Séquard ! eut-il jamais 
"un secret ? Quant à la stérilité, le quiprn- 1 
quo est amusaift avec l’opération de Stei- 1 
nach sur lè canal déférent. 

Si l’on songe qu’il arrive tous les jours.êl 
2'ou 3 dépêches du même tonneau, il faut J 
so dire- qu après tout, il n'y a pas encore J 
trop de bêtises dans Ips journaux. 


R. Z. 









































Mardi dernier à l’Académie de Médecine 


Les derniers livres parus 


Service de Santé Militaire 


% le Commissaire n’avait pas été bon 
enfant, Claude Bernard ne serait pas 
devenu un grand physiologiste 


Qans le volume qu’il vient de publier 
sur Claude Bernard, M. J.-L. Faure rappelle 
l’anecdote suivante contée par 
Claude Bernard lui-même 


« La physiologie expérimentale n’ayant pas 
eu chez nous de refuges officiels s’est déve¬ 
loppée en quelque sorte sur la voie publique 
pau milieu des difficultés, des plaintes et des 
antipathies bien naturelles au public contre 
v les vivisections. On ne saurait imaginer les 
luttes que Magendie a dû soutenir pour ins¬ 
taller un coin de laboratôire d’expérimenta- 
tion au Collège de France. 


Un stratagème ingénieux pour pou- 
noir décerner le prix du Prince de 
Monaco. 

Nous avons fait connaître la véritable 
impasse dans laquelle se trouvait engagée 
la commission chargée de proposer à l’A¬ 
cadémie la personnalité scientifique à la¬ 
quelle serait attribué - le prix de ÎOO.OQO fr. 
du prince de Monaco ; cette commission 
étant, en effet, partagée en deux parties 
égales voulant l’une décerner le prix à M. 
Hédon, l'autre, à M. Laguesse. 

Cette lutte des physiologistes contre les 
physiologistes risquait de s’éterniser 
quand un esprit ingénieux proposa de prier 
les deux favoris de rédiger en commun un 
mémoire auquel serait attribué le prix. 

La proposition fut acceptée et mardi der¬ 
nier, avant ia réunion de l’Académie, en 
comité secret, On distribua une étude sur 
« lü découverte de là sécrétion interne du 
pancréas et l organisation du travail 



. LE I 


)F. JEAN LOUIS FAURE 


11.y a vingt-cinq ans, lorsque j’entrai dans 
la carrière de la physiologie expérimentale, 
je me trouvai dàns des circonstances où j’eus 
inai-même, comme-d’autres à subir toutes les 
'entraves qui étaient réservées aux expérimen¬ 
tateurs. Il fallait être soutenu alors par une 
vraie passion pour la physiologie et avoir une 
patience et un courage souvent très grands 
pour ne pas se laisser décourager. 

"ès qu’un physiologiste expérimentateur 
découvert, il était dénoncé, livré à l’abo¬ 
mination des voisins et aux poursuites des 
commissaires de police. Au début de mes étu¬ 
des expérimentales, j’ai éprouvé bien des fois 
des ennuis de cette nature, mais je dois dire, 
qu’il m’arrive cependant, par le fait du ha¬ 
sard, d’être protégé précisément par un com¬ 
missaire de police. 

Cela m’advint à la suite d’une circonstance 
assez singulière. C’était vers 1844, j’étudiais 
les propriétés digestives du suc gastrique à 
l'aide du procédé découvert par M. Blondot 
(de Nancy), qui consiste à recueillir du suc 
gastrique au moyen d’une canule ou d’une 
' sorte de robinet d’argent adapté à l’estomac 
des chiens vivants sans que leur santé en 
souffre le moins du monde. Alors un célèbre 
chirurgien de Berlin, Dieffenbach vint à Pa- 
■ris ; il entendit parler de mes expériences par 
mon ami, M. Pelouze et U désira v oir falrt, 
l’opération de l’application de la canule sto¬ 
macale. 

Ayant été prévenu de ce désfo, je m’empres¬ 
sai de le satisfaire, et je fis. l’expérience dans 
le laboratoire de chimie que M. Pelouze avait 
alors rue Dauphine, Après l’opération, on ren¬ 
ferma l’animal dans la cour, afin de le re¬ 
voir plus tard. Mais le lendemain, le chien 
s’était sauvé, emportant au ventre la canule’ 
accusatrice d’un physiologiste. 

Quelques jours après, ae grand matin, je 
reçus la visite d’un homme qui venait me dire 
que le commissaire de police Su quartier de 
l’Ecole de Médecine avait à me parler et que 
j’eusse à passer .chez lui. Je me rendis dans 
la journée chez le commissaire de la rue du 
Jardinet. 

Je trouvai un petit vieillard d’un aspect très 
respectable, qui me reçut d’abord assez froi¬ 
dement et sans rien me dire ; puis me .faisant 
passer dans une pièce à côté, il me montra a 
mon grand étonnement le chien que j’avais 
opéré dans le laboratoire de M. Pelouze et 
me demanda si je reconnaissais lui avoir mis 
l'instrument qu’il avait dans le ventre. Je ré¬ 
pondis affirmativement en ajoutant que j’é- 
ïtais content de retrouver ma canule que je 
croyais perdue. 

Mon aveu, loin de satisfaire le eommissai- 
1 re, provoqua probablement sa colère, car h 
m’adressa une admonestation, d’une sévéfité 
exagérée, accompagnée de menaces, pour 
S avoir eu ,l’audace de lui prendre son chien 
pour rexpér'menter. 

j’expliquai au commissaire que ce n’était 
pas moi qui étais venu prendre son chien, 
mais que io l’avais acheté à de s individus 
ï qui les venda ! ent aux physiologistes et qui se 
disaient employés par là police pour ramas¬ 
ser les chiens errants. J’ajoutai que je regret¬ 
tais d’avoir été la cause involontaire de la 
peine qui produisait chez lui la mésaventure 
de son ch ; en, mais que l'animai nè mourrait 
pas ; qu’il n’y avait qu’une chose à faire, c’é¬ 
tait de me laisser reprendre ma canule d'ar¬ 
gent et qu'il garderait son chien. 


scientifique », par MM. Hédon et La¬ 
guesse. 

Le caractère d’individualité du prix de 
Monaco se trouvera ainsi respecté —.en 
apparence tout au moins. 

On boit trop de pin 
dit M. Jean Lépine, de Lyon 
M. Jean Lépine apporte de nouveaux 
faits attestant une recrudescence d’alcoo¬ 
lisme à type congestif en rapport avec 
l’abus du vin, trop facilement considéré 
comme un aliment hygiénique. Il indique 
notamment,que l’épilepsie développée tar¬ 
divement dépend assez souvent de cette 
cause, par des influences à la fois diges¬ 
tives et circulatoires. 

Il fait remarquer que Y abufe habituel du 
vin et les conséquences qui en résultent 
pour le cerveau interviennent dans la 
question de la sécurité en chemin de fer, 
dont l’Académie s’est déjà préoccupée. Les 
examens médicaux d’entréç en service, que 
les compagnies font avec soin, deviennent 
de plus en plus inopérants à mesure que 
le personnel s’habitue à une consomma¬ 
tion de vin, insuffisante pour produire de 
grands accidents alcooliques, mais nette¬ 
ment nocive pour le fonctionnement céré¬ 
bral. 

Election de deux correspondants na¬ 
tionaux dans la 2° Division (chirur¬ 
gie et accouchements). 

Classement des candidats : 

En prefniure ligne : Mil. Rollet, de 
Lyon ; Jeanbréau, de Montpellier. 

- En deuxième ligne ex œquo, et par ordre 
alphabétique : MM. Abadie, d’Oran ; Com¬ 
mandeur, de Lyon ; Jeanne, de Rouen ; 
Lafoucarde,.de Bayonne ; Le Roy des Bar¬ 
res, d’Hanoï ; Phocàs, d’Athènes. 

Au premier tour, MM. Rollet et Jeanbrau 
sont élus à la majorité des suffrages. 


L’Académie il y a juste 50 ans 


MM. Jaccoud et Lassègue ont envoyé 
leur lettre de candidature. 

M. Berthelot offre à l’Académie son ou¬ 
vrage intitulé la : Synthèse chimique. 

La discussion sur les anomalies de la 
vision se poursuit entre M. J. Guérin, Gi- 
raldès et Giraud-Teulon, le moins qu’on 
puisse dire est qu'elle est peu courtoise.' 
M. Gué rin et Gir aidés se reprochent ’: mu¬ 
tuellement de répondre sans avoir écouté.. 

M. J. Guérin a examiné cinquante cris 
tallins d’animaux, il n’y a vu qu’une ma¬ 
tière cornée, qu’il n'a pu que confondre et 
écraser mais non déformer, il ne-croit pas 
au changement de courbure des faces du 
cristallin. 

M. Giraldès se basant en particulier sur 
ie des images de Parkinge et Sanson 
soutient le contraire, ie, fait est peut-être 
difficilement explicable, mais il existe. 
M. J. Guérin le nie purement et simple¬ 
ment. 


Ces dernières paroles firent changer le com¬ 
missaire de langage ; elles calmèrent surtout 
complètement sa femûie et sa fille. J’enlevai 
mon Instrument et je promis, en partant de 
revenir. Je retournai, en effet, plusieurs fois 
rue du Jardinet. Le chien fut parfaitement 
guéri au bout de quelques jours, j’étais deve¬ 
nu l’ami du commissaire et je pouvais désor¬ 
mais compter sur sa protection. 

C’est pourquoi, je vins bientôt installer mon 
laboratoire dans sa circonscription et pendant 
plusieurs années, je pus continuer mes cours 
privés de physiologie expérimentale dans le 
quartier, ayant toujours l’as6entiment et la 
protect’on du commissaire pour m’éviter de 
trop grands désagréments jusqu’à l’époque 
où, enfin, ie fus nommé suppléant de Magen¬ 
die au Collège de France ». 

Cette histoire extravagante et tragi-comi¬ 
que montre bien, ajoute M. J.-L. Faure, de 
quel feu sacré il fallait- être enflammé pour 
se lancer, dans des conditions pareilles, dans 
l’étude de la physiologie expérimentale. 


Nominations dans la Légion d’Honneur 


officiers 

Haller (Marie. Antoine-Louis-Prosper), mé¬ 
decin-major de l re classe au-13 e corps d’ar¬ 
mée. Chevalier du 14. octobre 1900 ; 32 ans 
>de services, 9 campagnes. A été blessé et cité. 

Brodier (Henri), médecin principal de 2 8 
classe, au gouvernement militaire de Paris. 
Chevalier du 10 juillet 1917 36 ans de ser¬ 

vices, 5 campagnes'. A été cité. 

Ardilleux (Pierre-Alexis-Marie-Joseph), mé¬ 
decin-major de l ro classe au 8° corps d’ar¬ 
mée. Chevalier du 24 novembre 1916 ; 34 
ans de services, 5 campagnes. A été cité. 

Peyroux (Louis-Amédée), médecin princi¬ 
pal de 2° classe au 3° corps d’armée. Cheva. 
lier du 11 août 1916 ; 34 ans de serviçès,' 4 
campagnes. 

Robineau (Edouard-Maurice), médecin- 
major de l re classe au gouvernement militai¬ 
re de .Paris. Chevalier du 10 juillet 1917 ; 33 
ans de services, 4 campagnes. 

Demain (Léon-Paul-Char le,s), médecin-ma¬ 
jor. de l re classe au 6 e corps d’armée. Cheva¬ 
lier du 1 er octobre 1917 ; 27 ans de services, 
5 campagnes. A été blessé et cité. 

.Schneider (Jean-Edouard), médecin-major 
de 2 e classe au gouvernement militaire de 
Paris, -Chevalier du 15 octobre 1914 ; 27 ans 
de services,.. 5 campagnes. A été blessé et 
cité. 

Bu?din (Lucien), médecin principal de 2 e 
classé . au ' 58° rég. d’artillerie coloniale. Che¬ 
valier, du 29'décembre 1910 : 32-ans de ser¬ 
vices, 24 campagnes. 

Nogue (Jean-Marie-Franç.), médecin prin¬ 
cipal de 2 e classe au 14° rég. de tirailleurs 
coloniaux. Chevalier du 11 juillet 1909 ; 32 
ans de. services-, 20 campagnes. 

Chevaliers 

Cathala (Robert-Joseph), médecin-major de 
l re classe, 16° corps d’armée : 36 ans de ser¬ 
vices, 4 campagnes. 

. .Cahuzac (Louis-Arsène-Marie), médecin- 

major de 2° classe, 8° copps’ d’armée ; 34 ans 
de services, 4 campagnes. 

Jumelais (Joseph-Jean-Marie), médecin- 

major de 2 e classe, 10° corps d’armée ; 32 
ans de services, 4 campagnes. A été cité. 

Schaefer (André-Ferdinand-Hubert), méde¬ 
cin-major dé 2° classe gouvernement mili¬ 
taire de Paris ; 32 ans de services, 4 campa¬ 
gnes.. 

Dotezac (Edouard-Louis-Emilc), .médecin- 

major de 2 e classe, 18° corps d’armée ; 31 ans 
de services, 4 campagnes. 

Dasque (Jean.Joseph-Eugène-Emile), méde¬ 
cin aide-major de 1>'° classe, 18° corps d’ar¬ 
mée ; 31 ans de services, 4 campagnes. A 
été cité. 

Miaurette (Marie-Paul-Etienne), médecin- 

major de 2 e classe, 16° c'orps d’armée : 31 
ans do services, 4 campagnes. 

Hanus (Paul-Anto.ine-Flavien-Ooîave), ' mé. 
decin-major de 2 e classe, 20° corps d’armée ; 
30 ans de services, 4 Campagnes. 

Querne.au (Achille-Marie), médecin-major 
de 2° classe, 10 e corps d’armée ; 29’ ans de 
services ; 4 campagnes. A été cité. 

Monod (René-Charles), médecin-major de 
l ro classe, gouvernement militaire de ' Paris ; 
29 ans de services, 4 campagnes. 

Les Conseils du Cbanffeur|[ 


Jauge d’huile pour petit réservoir 


Il est préférable de connaître autrement 
qu’en mettant -le doigt dans le réservoir, 
comme beaucoup de motocyclistes en ont 
l’habitude, la quantité d’huile dont on dispo¬ 
se à. l’aide d’une jauge d’huile très facile à 
fabriquer et adaptée au bouchon. 

On fixe à la partie intérieure du bouchon, 
soit à l’aide d’une rivure, soit-par. une vis 
ou simplement par un peu de soudure, une 
barrette de laiton, dont la longueur sera in¬ 
férieure légèrement à la profondeur du. ré¬ 
servoir. Lorsque le bouchon se trouve'vissé 
à fond cette jauge se maintient à environ 5 
à 6 mm. de distance de là partie inférieure 
du résérvoir. 


bouchon 



On connaît alors, simplement en dévissant 
le bouchon et d’une façon suffisamment ap¬ 
proximative la quantité d’huile qui reste 
dans le réservoir. Cette huile, en effet, mar¬ 
que très nettement sur la lame de laiton que 
l’on examine en retirant le bouchon sans 
sortir d’ailleurs complètement la jauge. 

Cette appréciation du niveau d’huile doit 
se faire lorsque la machine est à l’arrêt, car 
sans cela on pourrait avoir .des erreurs suf¬ 
fisamment importantes d’estimation de 
quantité de liquide. 

E. Weiss. ' 



Nouvelle préparation 
définie, stable 

en boites de 12 ampoules de 1 en» contenant chacune : 
Nucléinate de Strychnine défini.. ^ milligr. 
et Cacodylate de Soude. 0 gr. 05 

Injections indolores 

INFECTIONS 

.CON VALES CENCES 

Laboratoires du D* LEPRINCE 

62, Rue de la Tour, PARIS (16') - 



( REMINÉRALISATION I 

POLYOPOTHÉRAPIE I 

OPOCALCIÜIII 

GUERSANT 

RECONSTITUANT PHYSIOLOGIQUE 

Cachets, Comprimés, granulé 
OPOCALCIUM ARSÉNIÉ (Cachets) 
OPOFERRINE { ÊnfJnts 2 i 4 P ar J our 


Laboratoires de l’OPOCALCIUlYI 

A. RANSON, D' en Pharmacie 
121, avenue Gambetta, PA HIS — 2t. C. Seule 265.334 


vacance ne poste de directeur 

de Pureau municipal d’ftygiene 


La vacance de directeur du bureau mu¬ 
nicipal d’hygiène est déclarée ouverte • pour 
le Mont-Dore (Puy-de-Dôme). 

Le traitement alloué est fixé à 2.400 fr. 
par an. 

Lés candidats ont un délai de vingt 
jours, à compter de la présente publica¬ 
tion, pour adresser au ministère du tra¬ 
vail, de l’hygiène, de l’assistance et de la 
prévoyance sociales, (direction de l'assis, 
tance et de l’hygiène publiques, 6 e bureau) 
leurs demandes accompagnées de tous les 
titres, justifications ou références permet¬ 
tant d’apprécier leurs connaissances scien¬ 
tifiques et administratives, ainsi que la no¬ 
toriété acquise par eux dans des services 
-analogues, ou des fonctions antérieures. 
Cette candidature s'applique exclusivement 
au poste envisagé. 

Â la , demande doit être jointe une copie 
certifiée conforme des diplômes obtenus ; 
F exposé des titres- doit être aussi détaillé 
qüe possible et accompagné, d’un exemplaire 
des. ouvrages - ou' articles publiés. Les candi¬ 
dats peuvent en outre demander à être en¬ 
tendus par la'commission du'conseil d'hy¬ 
giène. 





















































| CALVAIRE DI DOCTEUR 

j Grand roman de Mœurs médicales 

j Par Johanès GRAVIER. 

(suite) 


— Mais di'tssjmoi, père, vous n’allez pas 
bien du tout. 

Mutisme du malade. — Pas bien du tout. 
Vous aurez fait quelque imprudence. Pris 

— Vous alliez très bien hier. — Fiche-moi 
ir. paix. Je me porte mieux .que toi. 

- Pierre avec autorité et froideur : — Lais¬ 
sons les enfantillages. Je vous dts que vous 
n’êtes pas bien. Si vous continuez • seule¬ 
ment deux ou trois jours à ne ,pas vous soi¬ 
gner, je ne réponds plus de rien. 

— Tu m’ennuies. 

:— C’est possible. Mais mon devoir était 
de vous prévenir... 

— Va donc soigner tes parisiens. 

— De VOUS prévenir que vous allez droit 
à une attaque de paralysie. Vous m’enten¬ 
dez : vous allez droit à une attaque de pa. 


! hurle le. vieux. 

Mais dans sa voix de l'inquiétude s 
' ' grossièreté. 

docteur hausse les épaules e 


a gro 

_2 doc_ — 

rencontre de £ 




-— .l. tfLui iie mon père m’oblige à retarder 
mon départ. Tattôle. Je vais jusqu’à Donge 
lui chercher des médicaments à la pharma¬ 
cie. Mais ne lui en soufflez pas mot. Ali ! 
s’il avait soif, vous lui donneriez du lait. 

— Il ne '’aime point. 

. — Faites ce que je vous dis. 

— C’est-i que c’est grave ? .. . 

— Non, s’il se laisse soigner. 

Tout en trottant sur la route, le docteur 
peste contre ce nouveau contre-temps qui 
ajourne encore son retour. Il a pourtant 
. besoin urgent de rentrer à Paris. Les De- 
senne ne lui répondent pas. Qu’est-ce que 
Llcela veut dire. 

Revenu de Donge, il s’enquiert : 

— Avez-vous pris un peu die lait ? 

'L’autr-e ricane : 

— Du lait ? Plus souvent ? C’est bon pour 
les veaux et ies nourrissons ! 

— Enfin, il faut prendre quelque chose, 
vous soutenir. 

— Ne te désole .point. J’ons vidé .une 
demi-bouteille -.de vin blanc. N’est-ce pas la 
mère ? 

Le docteur bondit : — Du vin blanc ! — 
Sa calmant aussitôt : — .Tant pis, c'est 
«peut-être la dernière que vous boirez. 

Le lendemain matin, l’état du charlatan 
s’est encore .aggravé. Toute la nuit, il a eu 
des vomissements incoercibles. Il respire 
avec la plus grande difficulté. 

— Le sommeil n’a pas été bon, paraît-il ? 

— N... Non. 

— J’espère quie vous allez être raisonna¬ 
ble et prendre ce que je vais vous dire. 

— .Ja... Jamais... de.., la vie. 

■ — Pourquoi ? 

— Ja... Jamais ! 

Le vieux parle avec difficulté. 11 semble 
peiner pour relier ses idées : 

—* N’attendez point qu’il soit trop tard. 

— De... de... tes dro... drogues pour 
m’en... pour m’empoisonner. 

ILe fils indigné se retint à quatre pour ne 
pas répondre : 

_ Crevez donc, puisque vous le vouiez, 
Vieille bête inutile et malfaisante ! Je suis 
trop bon de perdre mon temps à votre che¬ 
vet pour essayer de sauver qui ne m’a ja¬ 
mais . aimé, qui ne m’aimera jamais ! 

Le docteur, depuis sa seconde lettre aux 
Desenne est en proie à un énervement ter. 
rible. A onze heures, tous les matins, posté 
sur la route, il attend le facteur au passa¬ 
ge : un beau gars blond à tenue mar¬ 
tiale, bien découpé dans sa veste bleue au 
col,liseré de rouge, et de plus loin qu’il 
vient : 

— Pas de lettres ! 

— Pas de lettres, Monsieur Pierre. 

Les Desenne ne répondent pas. C’est in¬ 
compréhensible. Récrire, à quoi bon ? On 
no répondra pas davantage. 

Pendant ces retards et ces atermoiements, 
lo temps passe et fait son œuvre qui ne doit 
pas être en sa faveur. Il faudrait partir. 
Partir ; mais il est retenu par la maladie 
de oe père têtu qui ne veut rien prendre et 
qu’il ne peut quitter. 

Une tentation affreuse chante à son 
oreille d’abominables propositions. 

— Ton père refuse tout traitement. Tant 
pis pour lui ! Tu as tout fait pour le sau¬ 
ver, lui si mauvais pour toi. Puisqu’il veut 
lui-même sa perte, abandonne-le à son sort. 
Cesse ’ de lutter en pure perte. Ce matin il 
est 'comme gâteux. II ne peut plus parler. 
Dans quatre ou cinq jours, tu . ne l’auras 
point tué, il Sera mort de son obstination. 
Tu resteras seul avec ta mère. Tu la con¬ 
nais la bonne et passive créature. .Sans ré¬ 
sistance, tu lui feras accomplir toutes les 
transformations qu’il te ' plaira .pour servir 
à ton avenir. Tu la logeras dans une belle 
maison bien, meublée. .Le silence se fera sur 
ton père. Le deuil forcément retardant un 
mariage, tu auras tout le temps de forger à 
ta mère une nouvelle situation sociale qui 
n’effarouchera point les Desenne. 

Et, si par un revirement que tu. ne peux 
prévoir dans la vie, ils ne voulaient plus de 
toi, ta position n’en serait point brisée. • Au 
contraire, riche, 'tu irais t’installer dans un 
beau quartier où tu aurais tout loisir pour 
attendre la clientèle et préparer, exempt de 
soucis matériels, l’agrégation, ton rêve. 

En vain sa conscience lui oppose-t-elle 
les arguments d’usage la tentation plus 
forte, lui chuchote : (A suivre.) 



Vous n’avez pas encore fait 
la vraie Zomothérapie 
si vous n’avez pas employé la 

ZOMINE 

du Professeur CHARLES RICHET 

qui est du plasma musculaire, cru, pur, sec et total* 
nte fo * s Pl us actif que la viande crue 
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i ùc^metvt Va XomoÛvwaçve | 

VsfcAa et «vt4§ce\e. % 

« UlOmm a k\k exçéïvtsietvtée || 
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« ï a\ ddmovAïû Y efôyiacvté mdtscu- 
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« meut dos tvfaotoxdosos ot dos états 
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é VaXOMXNVL a sauvé et sau- 
« v et a des existences \wima\ues.i\ 

Chartes CACHET 

; Membre de ï Institut. 

professeur à la. Faculté ie Médecine de Paris. 


C HEZ le tuberculeux qui prend 
de la ZOMINE, la peau et 
les muqueuses se recolorent, l’état 
général s’améliore, l’appétit renaît. 
Puis, la fièvre s’atténue, la toux et 
l’expectoration diminuent, les ba¬ 
cilles de Koch deviennent plus 
rares ou disparaisseiit. 

V7’OUS serez certain d’obtenir 
’ une véritable transformation 
de vos malades en traitant par la 
ZOMINE : les tuberculeux, les 
prétuberculeux, les anémiques, les 
chétifs, les chlorotiques, les débiles, 
les fatigués, les convalescents, les, 
gastro-entériques et les scrofuleux. 


(\A ^cnrreWe ’Z.omoéhfeta.yi 
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Ave « L ZOMIN 


-«ïïiï.sai 

cations du Profes r Charles RICHET. » 



M. GUILBAUD 



Les principes actifs et 
crus de' 

QUATRE KILOS 

de VIANDE de bœuf 
sont concentrés dans un 
flacon de 100 gr. de 

“ ZOMINE ” 


efaites du muscle 


Dépôt général 

aiacie du Palais Royal 

rue Richelieu - PARIS 
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5, rue d’Argenteuil. — PARIS (I ,r ' 
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)G 

El 

MOL 

BH (Médication Arsenio Phosphor 
HB9 à base de Nuclarrbine). 

Indications de la Médication 
■ Arsenicale et Phosphorée organiqu 

1 TUBERCULOSE, BRONCHITE 
H LYMPHATISME, SCROFULE 

INaline 


FAIBLESSE GÉNÉRALE, CONVALESCENCES DIFFICILES, etc. 
FORMES : Elixir. Emulsion, Granulé. Comprimés, Ampoules. 

, Littérature et Echantillons : Etablissements MOUNEYRAT, 
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LE PLUS CLAIR ET LE MIEUX RENSEIGNÉ DE TOUS LES JOURNAUX MEDICAUX FRANÇAIS 
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Etranger, un an. 30 — 


QUATRIÈME ANNÉE | IEsT 0 

Direction s 111 , boulevard Magenta - 
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35, rue des Petits-Champs — PARIS 


Le numéro 50 centimes 


D r CRINON, Directeur 
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Connaîtrons-nous ces infirmières masquées dans les services de contagieux ? 




































A ta Société d'Ophtalmologie de Paris 


TICS, SPASMES, STÉRÉOTYPÉS & CHORÉES 


MM.. Canton net et Cl. Vincent ont donné de ces symptômes 
des définitions qu’il faut retenir 




il nous faut d'abord, avoii' une défihifAQn_ 
deS- Mes- et éviter de les confondre avec 




SP a ïe. 


Empruntons à Meige et Feindel cette dé¬ 
finition : «Un spasme est une réaction 
motrice résultant de l'irritation d'un point 
quelconque d'un arc réflexe spinal ou bul- 
bo-spinal (ou; cortical. ajouterons-nous). 
Une cause matérielle,., une épine irritative 
constitue; le substratum anatomo-patholo¬ 
gique du spasme. Cette épine irritative 
peut siéger soit sur la voie oentripède (nerf 
sensitif), soit sur le centre (médullaire ou- 
bulbaire). soit sur la voie centrifuge (nerf 
'moteur) de l’arc réflexe. 

Dans le lie, au contraire, il n’existe au¬ 
cune cause matérielle d’i rr-itatîon portant 
sur les centres, bulbo-médullaires ou- Sur 
des nerfs ; lé, tic est un trouble psycho-mo¬ 
teur : il a .nneporigine corticale. 



M. LE D' CANTONNE!' 


Cette distinction fondamentale' n’est pas 
seulement basée sur des notions pàthogé- 
' niques : le tic et le. spasme diffèrent aussi 
par leurs manifestations objectivés. Sans 
doute, il n est pas toujours aisé de recon¬ 
naître, a.u premier coup d'œil, si l’on a 
, affaire à un tic ou à un spasme ; mais un 
examen attentif du phénomène convulsif 
-• permet dans la majorité' des. cas., de faire 
la distinction. 

Dans le tic, les contractions musculaires 
réalisent un acte, un geste adapté, à un 
. but ; c’est un. acte •fonctionnel , d’ailleurs 
exagéré et inopportun. 

' Si cet acte moteur a lps apparences d’un 
mouvement involontaire et . automatique 
, et sfc. réellement, il se reproduit automati¬ 
quement' et 'involontairement, il n’a pas 
toujours été tel •; à l’origine il avait une 
raison d’être : c'était une^réaction motrice 
répondant logiquement, à une excitation 


périphérique ou témoignant dé l'interven¬ 
tion de l’écorce cérébrale, un geste voulu, 


conscient; En effet, la cause première d’un 
tic peut être une excitation sensitive ve¬ 
nue, dè l’extérieur à laquelle répond un 
mouvement défini. Une- idée peu-t égale¬ 
ment engendrer ce mouvement. 

. La sensation ou- l’idée provocatrices se* 
renofivelant, le mouvement est réitéré. 
Par la répétition; il passe bientôt,à l’état 
d’habitude ; alors, la cause peut disparaî¬ 
tre, le mouvement continue à. se-produire 
sans cause, sans but .; il mérite maintenant 
‘ lé nom de tic.' 

Pareille - anomalie ne peut se produire 
que si le pouvoir inhibiteur de la volonté 
est affaibli, s’il-est incapable de réfréner 
la manifestation motrice excessive et in¬ 
tempestive. Or ç’est précisément ,ce que 
confirme l’examen de l’état mental des ti- 
qyeurs, ils sont, légers-, versatiles, capri¬ 
cieux, à la fois impulsifs et.abouliques. 

' Ce qui le prouve- encore, c’est qtie les 


efforts de volonté et d’attention exeçcentj 
sur les tics une action frénatrtea.plüs o.u 
moins longue ; en même temps, cet acte- 
de répression s’accompagne d’un malaise,, 
parfois d’une angoisse. 

Dans la majorité des ca®, les tics appa¬ 
raissent comme des fonctions perverties- ét 
même comme des fonctions- nouvelles, pa¬ 
rasites,. où il est possible de retrouver tous 
les- caractères des actes fonctionnels ; la 
coordination dés contractions musculaires 
en Vue d’un but défini, la répétition des 
actes, le besoin prémonitoire, la satisfa-c- 
tion consécutive, poussés même à l’excès. 
Enfin, les muscles qui entrent en jeu étant 
groupés en vue d’un but fonctionnel peu¬ 
vent être tributaires -de. territoires ' ner¬ 
veux- différents. 

Dan® . le spasme âù contraire, les con¬ 
tractions 'musculaires ne présentent au¬ 
cune systématisation fonctionnelle; ' les 
muscles ou les portions de muscle qui en¬ 
trent en jeu appartiennent' à- des territol- 
res. anatomiques définis ; on peut même 
voir se contracter tel ou tel faisceau isolé 
d’ün même muscle correspondant à telle 
ou telle branche rl’-ün même nerf, contrac¬ 
tions parcellaires, que la volonté ne peut 
réaliser ni maîtriser. Car si l’on peut tou¬ 
jours, juguler un tic, il est à peu-près,im¬ 
possible d’empêcher volontairement fin 
spasme de se produire. 

Les caractères objectifs eux-mêmes de la 
contraction musculaire diffèrent, notable¬ 
ment dans le tic et dans le spasme. Dans- 
ce dernier; la secousse convulsive est géné¬ 
ralement d’une brusquerie beaucoup plus 
vive ; elle est électrique. tout à fait compa¬ 
rable. à celle que l’on peut produire par un 
courant interrompu ou bien si elle se pro¬ 
longe, elle réalise l’aspect des contractions 
tétanifo.rmes retenues avec des courants à 
interruptions‘fréquentes. 

Enfin, l’inefficacité des efforts de volonté 
et de la distraction est J a règle dans le 
spasme ; les troubles psychiques .sont nuis 
ou peCrt accentués, tandis qu’ils ont dans. 
le ttc. une importance primordiale. Le 
opasme peut persister pendant le sommeil-, 
ce qui m’arrive jamais pour, le tic.. iLe spas¬ 
me enfin s'accompagne parfois de troubles 
de- la sensibilité, de la réflectivité, des 
réactions névritiques et aussi d’accidents 
trophiques Ainsi l’affection désignée à tort 
sous le nom de « tic douloureux de la face 
est un spasme et non ph tic ».. 


' (Voir. La suite paye 4) 


FÊTES ET MANIFESTATIONS 


LE BANQUET DE L’UMFIA 


Il fut une belle manifestation en faveur de l’esprit latin 


Nous n avons plus à dire ici ce qu’est 
i’U. M. F. I. A. Nos lecteurs ont rencon¬ 
tré très fréquemment.'ces cinq majuscules 
ÿans VInformateur Médical. Us savent 
qu’elles désignent selon le langage abré¬ 
viatif que les sports- ont mis à la mode 
l’Union Médicale Franco Ibero Américai¬ 
nes Êëtte union groupe lès médecins de 
l’Ancien et du Nouveau monde que réunit 
une langue commune : l’Espagnol. 

Fondé en 1912 par MM. Dartigues, 
Bandelac de Pariente et Gaullieur l’Har- 



dy, ce* groupement est devenu, grâce au 
zèle de ses fondateurs, l’un des plus puis¬ 
sants et des plus aimés -do*?nos groupe¬ 
ments professionnels. 

- L’U., M. F. I. A., a donné lundi dernier 
sdh grand banquet d'automne:. Ce ne fut 
pas seulement' le prétexte d’agapes soi¬ 
gnées, ce fut surtout une manifestation, 
brillante en l’honneur de l’esprit latin. 

Près de 200 convives; assistaient à ce 
banquet, parmi lesquels on - rencontrait 
les plus hautes personnalités medicales 
françaises: On remarquait à la table d’hon¬ 
neur présidée- par M. le Professeur J.-L. 


Bureau de la Société d’Ophtalmologie de Paris 



Au premier rang, de) droite à gauche : MM. Bailliart, Secrétaire général; Duclos, 
Président; Leri, Vice-Président; Joseph, Trésorier de la Société d’Ophtalmologie. 
Au second rang, de gauche à droite : MM. Laval et Margerin, Secrétaires annuels d e 
, la même société. 


Faure, assisté .de M me Boas de Jouvenel, 
MM. les Professeurs H. Vincent, membre 
de l’Institut, Marcel Labbe, Tuffier, Léon 
Bernard, Terrien, Glêy, Nobecofirt', jfilés 
Renault ; de nombreux médecins des hô¬ 
pitaux parmi lesquels on remarquait M. 



l.ortat-Jacob, Devraignes, Weill-Hallé. M. 
I.eygues, Ministre actuel de la marine, 
avait honoré ce banquet de sa présence. 

Au dessert, des toasts d’une heureuse 
brièveté furent prononcés par : 

Le Docteur Molinéry S. G., au nom des 
absents, M me Boas de Jouveuel (Bienvenue i 
française) : MM. ie Marquis de Faura (Es- ^ 
pagne) ; Professeur Olivero (République i 
Argentine) ; Professeur Cuellar (Bolivie) ; ï 
Professeur de Souza (Brésil) ; Professeur ’ 
Morquio (Uruguay) ; professeur UcedaJ] 
(Pérou) ; Docteur Rocha (Colombie ; Doc¬ 
teur Pino Pou, ancien député (Venezuela 
la) ; Docteur Sanchez de Silvera, au nomll 
des amis de l’Espagne ; Docteur Noir, a 
vice-président de TA. D. R. M., au nom de 
la presse ; Docteur Decourt, président de À 
l’Union internationale des Praticiens. 



Professeur ' Roule, ■ du Muséùm, au nom 
des sciences rattachées à la médecine ; 
Professeur Euzières, de la Faculté de Mé¬ 
decine de Montpellier, au nom des Facul¬ 
tés de Province ; Docteur Dartigues, pré¬ 
sident-fondateur, au nom de PU. M. F. 
,1 A. ; M. le Ministre; Georges I.eygues, 
au nom: de Paris-Amérique Latine f'et» 
enfin par M. • le Professeur J.-L. Faure, 
président -du banquet. 

De tous' çes toasts se dégagea la grande; 
amitié que les peuples latins ont pour la 
France qu’ils reconnaissent comme ayant 
toujours marché à la tête de la civilisa¬ 
tion 

Des mentions spéciales doivent cepen¬ 
dant être faites au sujet, des toasts de M. 
Sanchez de Silvera qui parla tour à tour 
en. Français? et-em Espagnol, mais toujours 
avec fougue, 

( Voir la, fin de ce compte rendu paye 4). 





































A MON AVIS ï ■ 
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ON NOUS INFORME QUE 


-go 

Voir à la page 7 


Les préoccupations financières font 
l'objet de toutes les conversations. Tout 
chacun possède un plan de réorganisation 
budgétaire, et l’on Voit des gynécologues 
fameux s’empresser de donner sur ce 
point des conseils aux hommes d’Etat. 

Ignorant de la complexité du problème, 
chacun lui découvre des solutions d’une 
simplicité extrême.. Cela rappelle la tacti¬ 
que des pots d’allumettes que les stratè¬ 
ges du Café du Commerce pratiquaient 
entre deux manilles durant les premières 
semaines de la guerre. 

Nous né nous complairons pas à faire; 
ici un étalage na'if de remèdes dont nous ' 
serions sans doute les premiers à rire, une 
fois passée la crise grave que nous serons 
certainement à même de surmonter. Mais 
jugeant les choses du point de vue terre 
à terré, nous voulons souligner l’influence 
des cascades du frime sur la oie journa¬ 
lière du praticien. 

S’il est- dans les usages de Verser à l’a¬ 
vocat, qui ne connaît rien encore de l’af¬ 
fairé, qu’on lui confie, une provision sou¬ 
vent considérable. et dont l’emploi dé¬ 
taillé apparaît comme impossible à faire 
au moment où elle est Versée, on a coutu¬ 
me de rie payer son médecin que fort long¬ 
temps après que ses soins Vous ont été 
prodigués. Pour être préjudiciable aux 
intérêts des praticiens, cette coutume-n en 
est pas moins demeurée dans les moeurs 
et le médecin qui aurait VoUlü sy sous¬ 
traire eut compromis gravement ses chan¬ 
ces de réussite en clientèle. 

A l’heure actuelle, il ne s’agit plus seu- 
: lement d’un intérêt perdu sur les honorai¬ 
res à recouvrer. Les' variations, non pas 
seulement quotidiennes mais mêmes ho¬ 
raires, que subit la valeur du franc font 
‘ courir les plus grands risques au praticien 
pour les sommes qui lui sont dues. Que 
vaudront, en effet, dans six mois ou 
dans un an les cent francs d’honoraires 
/ non perçus pour les visites d’aujourd’hui ? 

Quand bien même l’état financier de 
notre pays ne s’aggraverait pas outre me¬ 
sure, il faut bien admettre qu’il ne s’amé¬ 
liorera pas du jour au lendemain, comme 
par un coup de baguette magique ; l’ar¬ 
gent subira encore de grandes fluctuations. 
Mettons les choses au pire et faisons V hy¬ 
pothèse d’une dépréciation formidable de 
notre monnaie, le médecin aura donné' 
gratuitement ses soins pendant un un. 

Ce qui est advenu à d’autres Etats que 
le nôtre doit nous faire redouter un sort 
comparable. Ce n’est donc pas faire une 
démonstration par l’absurde que d’émet¬ 
tre semblable hypothèse, et quand bien 
même la dépréciation ne serait pas aussi 
grave, là perte du médecin n’en serait pas 
moins très sensible. 

En toute sincérité, pour le crédit qu’il 
fait, le médecin ne court qu’un risque, ce¬ 
lui de toucher une somme dont la valeur 
réelle sera inférieure à celle qui lui était 
due. 

Il semble qu’à situation exceptionnelle 
devrait correspondre une réforme catégo¬ 
rique des usages. Et l’heure ne semble pas 
inopportune pour habituer la clientèle à 
payer ses consultations comptant comme 
elle paie tout le reste. Sans doute, le cré¬ 
dit' existe encore dans les rapports com¬ 
merciaux ; mais il s’agit d’un crédit à 
court terme, il ne saurait être comparé 
au long crédit que la clientèle a l’habi¬ 
tude de réclamer de son médecin. 

Si le médecin touchait ses visites comp¬ 
tant, il pourrait prendre une assurance 
, contre là dépréciation de l’argent touché, 
en l’employant de mille manières. A 
T'heure aàtuelle, c’est le client qui Utilise 
au mieux de ses intérêts les sommes dont 
il est le débiteur vis-à-vis de son médecin. 

Bien certainement, un praticien isolé 
ne peut pas avoir la prétention de réfor- 
nier des usages très anciens. Maïs les or¬ 
ganisations syndicales pourraient prendre 
en mains une semblable réforme. Il n’en 
fut jamais de plus juste, ni de plus utile. 

— J. CR1NON. 
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iM. le -docteur Lauzier, médecin chef de 
•service à la >ccflonfe' familiale d’aliénés 
d’Ainay-leLhâteau, a été nommé médecin 
chef de. service à l’asile -public -d'aliénés de 
ià Rôchë-Gandon (Mayenne;', en remplace¬ 
ment de.M. le.'doütéuj’ Betfurain, dépedéi 

Est ratifié par la Chambré des Députés 
le 'décret du 28 décembre 1924 relatif à la 
dispense de l’assurance-maladie des • ou¬ 
vriers. - .corooii'ssièhnés-, -des -postés et des 
télégraphes des départements du Bas-Rhin, 

■ du Haut-Rhin et dei la Moselle. 

-, Un- concours, pour P-emploi de chef, des 
travaux pratiques d’anatomie et de ‘physio¬ 
logie' A. l’école .préparatoire de' médecine et 
dé pharmacie':de .-Poitiers s’ouvrira aù siège 
de ladite -école lé 27. octobre 1926. 

Le registre’ d'inscription = sera -clos- un 
, mois avant l’ouverture du concours. 

■ M. Moure, ancien professeur, de clinique 
d’oto-rhino-laryngologie à la faculté mixte - 
de médecine, et de pharmacie de l’Univer¬ 
sité de -Bordeaux, est nommé professeur hov 
noraire de ladite faculté. ' 


“1NAVA” fabrique des Vaccins concentrés 
contre .-. 

la. Pyorrhée-Alvéolaire ; 

les Infections Staphylococciques ; 

l’Ozène ; 

les Méirites .; .' 

les Bronchites Chroniques et l’Asthmë ; 
du Vaccin antipyogène, Ptc! 

Ces vaccins s’injectent à la dose d’une à-six 
gouttes, localement. (Applications de r « im¬ 
munité locale «.de Besredka). 


*Un concours s'ouvrira, ,1$ 4 juin 1926, -de¬ 
vant la faculté de médecine de l’Université 
de Nancy pour l’emploi de professeur sup¬ 
pléant, des chaires" de pathologie'et-de cli¬ 
nique chirurgicale ■ et de clinique 'Obstétri¬ 
cale: a ' l'école préparatoire de méd-eoihe et 
de pharmacie - de . Besançon. 

•Le registre des inscriptions- sera, clos un. 
mois, avant l’ouverture du concours 

La chaire « de pharmacie - de la -faculté'; 
mixte dé médecine et de pharmacie de 
l’Université de Lyon est déclarée vacante. 

Un délai de vingt jours, est accordé aux 
candidats pour produire leurs ' titres. 

Un concours pour l’emploi de chef des 
travaux pratiques de' chimie à- l’école pré¬ 
paratoire de médecine et de pharmacie de - 
Tours .s’ouvrira au siège de ladite, école Te' 
4 ' juin 1926.; 

L’élection . faite par ’ l’Académie de médet. 
cine, de M. pierre Duval, pour remplir la; 
place de membre titulaire devenue vacante 
dans la section 1 de chirurgie et- accouche¬ 
ments- 1 par suSte -du -décès ; de- AI. Schwartz 
est approuvée par le Président de la Répu¬ 
blique; . .. "" 

Lecaoinei obllet i Cessions médicales et 

remplacements) est dirigé par un confrère- 
D 1 ' GUILLEMONAT: il fournit gratuitement 
tous renseignements médicaux. Tél. Gob. 24.81- 

M. Garnier; ancien professeur à la facul¬ 
té de médecine de l’Université de Nancy, 
est -nommé professeur honoraire de ladite 
faculté. . 

L’Office de Vulgarisation Pharmaceuti¬ 
que, 5, rue de Tracy, à Paris, demande 
des agents de 30 à 4Ô ans, nettement qua¬ 
lifiés pour présenter auprès du Corps mé¬ 
dical de- Province, diverses spécialités 
pharmaceutiques scientifiques. — Appoin¬ 
tements fixes de début 22 à 24.000 francs. 
— Situation, stable et d’avenir. 

Ecrire avec références et curriculum 
vitae : O. V. P.. S, rue de Tracy, Paris (2 e ). 

M. le professeur H. Vincent-, fera sa -leçon 
'd'ouverture au -collège de France, le-28 de- - 
cembrc, à 16 h. 30. 

Jeudi dernier ont commencé les travaux de 
l'Assemblée 'générale de l’Union-des'Syndi¬ 
cats; Médicaux dé France. Nous-én rendrons 
compte dans notre prochain numéro. 

-La -Société;' internationale -de recherches 
contre la .tuberculose et le cancer s’est .réunie ‘ 
le 27 novembre, -dâns l’hôtel du dispensaire 
Marie de.Roumanie, 17, square de Messine. 


Le 432° dinar de l'Actualité .Médicale, _a eu 
lieu le jeudi 26 novembre, à 19-‘heures, "Bous 
la présidence du D r Débat. 

; Xe .prochain 'déjèuu&r 3% médecins. Pafi- ’ 
siens de Paris, aura'lieu le 15 décembre. " . 

.La séance annuelle lie T’Acadétnie fie, Me A 
d-ecine aûra"-lièù‘ mardi-- prochain -8--cIécéih-- 
-bre, à 3 heures. Le rapport-général, sur les 
prix décernés' en 1925 ser'a présenté'par M. 

• Souques, secrétaire annuel. La proclamation. 
des prix sera faite par M'. Barrier, président 
dé l’Académie. 'L'éloge -d-e. Raphaël Lépin-e 
sera ensuite présenté par M. Achard secré¬ 
taire général de l’Académie. 

Nous apprenons la nomination a lk’chaire 
de médecine et psychiatrie de l’école du ser¬ 
vice de santé' des troupes coloniales, du mé¬ 
decin major de l*»-.classe; Jaun-eau - le.mé- 
decln-ma.or Jauneâu est le frère .de..notre 
collaborateur Georges Jauneau dont les lec¬ 
teurs de T « Informateur Médical » apprér 
cient le talent de caricaturiste. 

M, Souques, médecin- des hôpitaux ‘devant 
prendre sa'retraite une place-de médecin de 
la Salpêtrière va devenir vacante. Nous tenons 
comme, certain, que cette, place- sera confiée, à 
M. Laignel-Lavastine actuellement médecin 
de la Pitié. Ce clinicien averti pourra ainsi 
développer dans un service déjà honoré par 
VuTpian et • Dégerine ses qualités ' de psy¬ 
chiatre. 

Un concours pour huit n"-âces 'd’interne -ti¬ 
tulaire en pharmacie des asiles d’aliénés de 
la Seine et de l’hospice départemental Paul- 
Brousse, à Villejuif; ét la. désignation d’in¬ 
ternes provisoires s’ouvrira, à Paris 1-e lundi 
11 janvier 1926. Le nombre de places mi¬ 
ses au concours pourra, si besoin est, être 
augmenté avant la clôture des opérations. 

Les‘'élèves, collègues et amis du'docteur 
Mauclaire, -désirant lui. témoigner leur re¬ 
connaissance -ou leur affection, , : ont décidé 
de lui offrir une-médaille à l’o.ccàsioh de son 
départ de l’Hôpital de la Pitié. 

Le sculpteur Bouchard a bien voulu se 
charger de l’exécution de cette médaille. 

Nous 'recevons' au moment de mettre sous 
presse le programme détaillé des « Journées 
Médicales Tunisiennes. »:, que. l’abondance 
des matières nous oblige à reporter .au pro¬ 
chain- numéro. - , . 

La, Société Médicale des." Hôpitaux a' élu 
membres correspondants nationaux MAI. 
Truland, Vi al lard et Phiilippon ; MM.' -Car¬ 
los Mainin, Marinesco. Pezzi et Graham ont 
été-élus dans la même séance correspondants 
.étrangers. . ... : . : 

■Le hrtnqiief 'de la Médicale' dep. Hôpitaux! 
aura lieu le 30-décembre. 


oeuK nièces d’audiîeups du conseil suoépkup 
d’hygiène mimique de France son! déclarées 
vacantes 

Le ministre nomme les auditeurs sur ' 

■ une , liste double de présentation,., dressée ; 
par le conseil supérieur. Le règlement in¬ 
térieur -de -cette assemblée prescrit que les; 
-place» -d'auditeur sont réparties entre di¬ 
verses-catégories de savants, savoir 

1° Les médecins ; 2° les'bactériologistes ;; 
3 1 les chimistes, physiciens et. pharmaciens; 1 
4° les .fonctionnaires sanitaires : 5° les hy- : 
drologues ; 6° les ingénieurs et- architectes ; ! 
7° les membres du conseil d’Etat. 

Les vacances -actuelles s’étant produites: 
■par suite de-la nomination -comme mem¬ 
bres du conseil supérieur d’hygiène publi¬ 
que de France de MM. Dreyfus,, docteur en: 
médecine,, ét Lœwy, ingénieur, c’est.-donc; 
pour une place dans la l r ° catégorie (méde- ' 
cine) et -une place dans la 6 e catégorie (in- ! 
nieurs et architectes) que les candidats à 
-présenter au ministre -seront choisis par le) 
conseil supérieur. 

Les candidats -sont invités à produire leur; 
.demande,, accompagnée de leurs titres,: 
dans un -délai-d'un mois,-expirant le 10 dé-! 
cembre 1925, au ministre du travail, de; 
Tliygiène, de 'l’assistance et de ’ a'prévoyance 
sociales- (direction de l'assistance et de 

■ l’hygiène publique, 5 b bureau. 7, rue Gam¬ 
ma cérès). 



SÉRUM IIÉMOPOÏÉTIQUE FRAIS DE CHEVAL (Slro B ) 
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CONVALESCENCES, 

DÉCHÉANCES ORGANIQUES. 
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LECOQ et FERRAND, 6 b**, rue de Rouvray, Neuilly-sur-Seine 


LA MAGNIFIQUE PRIME 

offerte aux abonnés de 

l’INFORMATEUR MÉDICAL 
et qui rembourse complètement le 
prix de leur abonnement. 
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PANCRÉPATINE 

“ LALEUF ” 


, CAPSULES- -6LUTINrSÉES 
• A Ê'AS E - -D ’U X- T R ATT ! 
SPÉCIAL BIGLANDÜLÀIRÈ 

- •' . . . .-; ' V de 

PANCRÉAS 

et de 

FOIE 

De 6 à 12 par 24 heures 
LITTÉRATURE ET ÉCHANTILLONS : 

LABORATOIRES LALEUF 

^9, Avenue de La Motte-Picquet, Paris (xv‘) 


OPOCALCIUUff 

GUERSANT 
RECONSTITUANT PHYSIOLOGIQUE 


IprÔdÜÎîFRÂncÂÎsI 


SANTKEQSE 


Le plus fidèle — Le plus constant 
Le plus inoffensif des DIURÉTIQUES 

L'adjurant U plus eftr des CURES de Déchloruration 
EXISTE SOUS LES QUATRE FORMES SUIVANTES I 

QAMTIlÉngP DURE ( Affections cardio-rénales 
SAHl ntUot runfc \ albuminurie, Hydroplsls 

S DiinQDU ATÉC l Sclérose cardio-rénale 
■ rnUornAI CL J Anémie, Convalescences. 

S P A CC ItirC 1 Asthénie, Asystolle 

. UArClnCL ^ Maladiesinfeotieusea 

S I 1TU1UCC I Prêsclêrose.Artêrio-8cléro»i 

■ Ll I ntWCX } Goutte,Rhumalisme. 

La SANTHÉOSE ne se présente qu’en cachets 
ayant la forme d’un cœur. Chaque boite renferme 24 
cachets dosés A 0.50 centigr.- Dose : 1 à 4 par jour. 

PRIX : 7 FP. 3 

Vente en 6roi : 4, rue du Roi-de-Sicile. PARIS 











































































NOS REPORTAGES OE MÉDECINE P H AT! QUE 


L’activité de l’Hyoscyamine 
dans Je traitement des manifestations tardives 
de l’Encéphalite épidémique 


Il y a quelque vingt aris, l’Hyoscyaininc, 
l’Hyoscine, la Duboisure et quelques autres 
àl’calüïdes étaient peu utilisés : le .prati¬ 
cien professait à leur égard une méfiance 
asfeez légitime qui commandait §on absten¬ 
tion. 

Mais reiicèplifüilé épidéinique est venue, 
d’abord débonnaire s-jris. forine ne cas îsu- 
lés qui, en tant que nouveautés, unt paru 
d’abord aussi propres a étonner le: popu¬ 
laire, qu’à intéresser les savants. Les cas 
paraissaient, alors assez brefs et la notion 
de formes prolongées.ja’existait pas. Peu a 
peu les'malades se sont multipliés et l’on 
a. commence a parler d épidèinlu d’encépha¬ 
lite, en même'temps qtie les caractères de 
quasi-bénignité des débuts, prenaient une 
tournure de gravité déconcertante ; les cas 
mortels étaient devenus assez 'fréquenté, 
l'affection surtout se manifestai! de nature 
très polymorphe ; a cote de formés abor¬ 
tives, ambulatoires, on citait des types 
suraigus et mus les intermédiaires ; des 
symptômes cérébraux, bulbaires, des lor- 
mes neuro-musculaire, polynévritique, res¬ 
piratoire, etc.., etc. Et l’on" décrivit bientôt 
ee que Lon considérait d’aburd comme des 
complications, dent le nombre, la variété, 
ont- permis décrire des monographies’ im¬ 
portantes. 

- Entre les manifestations tardives de l'en¬ 
céphalite, U eu est une qui se rencontre 
surtout communément, c’est le parkinsou- 
msirie, dit post-encéphalitique, dénomina¬ 
tion impropre, puisqu’il est à peu près ad¬ 
mis que cnez ee type de pùtkinsonnien, 
l'encéphalite continue, à évoluer. Là, en¬ 
core, il s’agit d’un syiidromé~éminemment 
protéïtonne : U s’est montre parfois unila¬ 
téral, bnf/a décrit des types frustres où les. 
symptômes d’hvpertonie devaient être mi¬ 
nutieusement recherchés et des types com¬ 
plets avec toute la symptomatologie clas¬ 
sique, et tous les degrés intermédiaires. 

il est, bien reconnu.actuellement que le» 
parkinsonniens encéphaiitiqties sont assez 
nombreux. 11 n’est rien là de bien surpre¬ 
nant : l’affection, due à un virus assimilé 
aux-virus herpétiques, est contagieuse et, 
P]ei;re.-Pauî Lévy aj'fippprié le cas de trois 
enfants d’une môme famille - atteints suc- 
: Passivement sous des formes différentes. 

Que n’a-t-un expérimenté contre les acci¬ 
dents évolutifs de l’encéphalite ? Médica¬ 
tion biologique, spécifique, injection (sous- 
cutanée ou intrarachidienne) de sérum de 
convalescent, de sérum spécifique, vacei- 
. nation, médication utilisant les anticorps 
provoques chez te malade lui-même, auto- 
,• hémothérapie, autosérothérapie (injection' 
du liquide céphalorachidien du malade 
dans les,veines, méthode de llohr (de Le-' 
. nôve), parjnjeetion intrarachidienne dé 
r caséine, médication anti-infectieuse par. 
injection intraveineuse ou intramusculaire! 
d’uroformine, de salicylaté de soude, d'ro- 
dure de sodium (intra-veineux), d’autres 
substances anti-infectieuses, médications 
de'choc (colloïdaux, proteïnothérapie), ab¬ 
cès dé fixation, médication stimulante, mé¬ 
dication symptomatique, par scopolamme, 
scopolaniine-morphine, sulfate de Duboi- 
: sine, Solanlne, Hyopcyamme, Atropine, 
gardenàl, htomydiate de ciciitine, lu minai, 
teinture d'arnica, cacodylate à hautes do¬ 
ses,- strychnine, opothérapie hypophysaire, 
thyroïdienne et surtout pârathyroidienne, 
médication physique par hydrothérapie, 
t’hermothérapiê, radiothérapie, diathermie 
généralisée selon la méthode de Bordier, 
jusqu’à la sympathicectomie cervico-tliora- 
cique (De Martel et Cl. Vincent). 

Or, les médications biologique', anti-in¬ 
fectieuse,.provocatrice dp choc, stimulante, 
opothérapique, etc., s’opposent essentielle¬ 
ment à ia.phase aiguë, à l'encéphalite qui 
s’installe, elles ne sont "plus de mise dans 
l'es formes prolongées. Le traitement symp¬ 
tomatique, bién qu’il n’ait pas la valeur 
d une thérapeutique pathogénique et par 
suite ne puisse prétendre à une guérison 
radicale, est seul applicable aux manifes¬ 
tations tardives de la maladie: bien mieux, 

: s'il ne peiit rien suV les lésions nerveuses 
qui président au parkinsoiinisme encepha- 
litique, il peut souvent beaucoup sur les 
stÿgmates que ces lésions ont-déterminés. 

Nous sommes fondés à penser qu’aucun 
médicament, rie s’est montré aussi efficace, 
que l'Hyoscygmine. • 

Chez "une" femme de- 32 ans, malade de- , 
puis. 3 ans, affectée de cette attitude figée, 
de cette démarche rigide et précipitée si 
caractéristiques, de sialorrhée, de mouve¬ 
ments athétosiques prononcés,' d’insom¬ 
nie, d’asthénie et d'incapacité' de .travail 
'presque absolu, nous constatons après b 


jours d'administration de 1' « Hyoseyarm- 
ne Houdé » (2 granules par jour seulement, 
car elle se plaint de mydpiase et d'e .verti¬ 
ges trop accentués, dès qu’elle élève cette 
dose), une amélioration énorme de tous 
les symptômes : elle a perdu son masque 
rigide, sa démarche est devenue souple et 
aisée, la salivation est absente, le pseudo- 
tremblement est presque nul, Thumeur est 
enjouee, les lorces sont revenues, et, chose 
plus appréciable pour elle encore, elle tra¬ 
vaille dans son exploitation agricole, de 
4 heures du matin à 20 hëures. 

Cette amélioration si remarquable tr.uie 
absolument avec les témoignages écrits 
que la poste apporte à la Maison Houdé et 
qui nous sont communiqués. 

Ces témoignages constituent des observa¬ 
tions souvent décousues et maladroites, 
mais néanmoins des plus expressives et 
propres à formel) une conviction. 

La médication semble agir très vite ; 
dès le 3 e jour chez l’un, le 2° chez l’autre, 
en quelques jours chez un troisième. Les 
autres correspondants ne donnent pas de 
précisions, mais de leurs lettres, ü ressort 
que peu de jours ont suffi. Et, chez pes- 
que tous,; il s’agit de cas datant de 2, 3, 4 
et 5 ans. 

L’avenir dira si après traitement pro 
longé par l’Hyoscyanane, les gains, acquis 
sont définitifs. Il semble qu’il doive en 
être ainsi, ou du moins que ces gains doi¬ 
vent être maintenus par une cure a entre¬ 
tien comportant des suspensions relatives 
et des dosés progressivement décroissantes. 
D’autre part, des malades qui ont cru de¬ 
voir prolonger très longtemps leur traite¬ 
ment ne.«paraissent pas avoir accusé d ei- 
fets secondaires fâcheux imputables à une 
administration de médicament trop bng- 
temps poursuivie, pas plus qu,'ils n ont 
éprouvé une' restriction de ses effets favo¬ 
rables par le fait d’une accoutumance. 

11 convient toutefois de ne pas dépasser 
la dose au-dessus de laquelle débutent les 
phénomènes d’intolérance (forte tnydnase 
avec sécheresse de la bouche et de ia gor¬ 
ge, etc;), d’abaisser cette dose au li soin, 
ptunême à intervalles réguliers pendant 
quelqfhes jours, et de, faire une cure d’en¬ 
tretien prudente. 

Notg; devons.-conclure que .l’IIyoscv .uni- 
lie, sans amener de guérison radicale des 
rrianife|tations tardives de l’encépnalite 
.épidémique, se montré un facteur d’àmello- 
ration tirés 'sensible, amène une t étanto 
des symptômes à-un degré que n'appro- 
; client pas-les autres méditations. Cette 
aihblî'Otatiôn est -surtout appréciable dans 
le syndrome pàrkinsonni.en, dont lia gravité 
est teïlé que, non traités, les malades sont 
voués à une’ déchéance précoce. 

Maisfeour obtenir de'tels résultats, peur 
qu’on puisse escompter des effets constants, 
égaux,-.réguliers, pour que les signes dïn- 
'toleràiièe soient’réduits au minimum et 
pour agis! dire négligeables,, on doit s'a¬ 
dressera ùrie Hÿoseyaniiiie chimiquement 
pilre, dfun dosage extrêmement rigoüreux, 
telle, en somme, qu’elle est réalisée par les 
« Gràngles; d’ilyoscyamine Houdé », titrés 
à" un milligramme. 

Nous • conseillons d'en coniméncer ,1’ad-l 
ministration à raison de 2 par 24 heures, 
un le matin et un. le soir et d’augmenter 
cette dose d’un granule au bout de 3 à 
4 jours, soit de donner 3 granules par 24 
heures s'il ne s'est pas produit de signes 
d'intolérance importants, en particulier, si 
la mydriase (assez commune) et la sensa¬ 
tion de sécheresse ne sont pas par trop 
prononcées ; on, peut à Ja rigueur adjoin¬ 
dre un 4 e granule à la dose des 24 heures 
et continuer a 4 granules pur jour si l'in¬ 
tolérance ne s’établit pas, sinon, il laut 
revenir à trois. Nombre de malades sont 
nettement soulagés et améliorés par ta do¬ 
se journalière de 2 granules. 


Ephémérides Médicales 


1 er décembre , 1701, — Fagori, médecin 
rte Louis XIV subit avec succès, à l’âge 
cle 62 ans l’opération rte la taille. 

3 décembre 1794. Leçon d’ouverture 
de Corvisart comme Professeur de clini¬ 
que dans un afnpjthéàtre occupant le 
.chœur de l'ancienne chapelle de.l’Hôpital, 
rte la Charité_ - - 

5 décembre 1898. — Inauguration de la 
statue de Charcot devant la Salpêtrière. 

6 'décembre 1771. — Mort à Padoue de 
Morgani. créaièùr de. l’anatomie patholo¬ 
gique. ; 


TICS-SPASMES - bTÉRÉOTYPiES 
ET GHOkÈEü 

Y Suite de la page 2) 

On conçoit l'imjmrtahee qu’il y a à éta¬ 
blir le diagnostic entre ie spasme et Je tic, 
si l’on se rappelle 'qu’entre ces deux acci¬ 
dents, offrant plus d’une analogie appa- 
• renté, if existe de.- profondes,-différence^ 
pronostiques. Dans le spasme, la gravite 
; cle l’affection dépend de la lésion même 
qui en est la cause. Dans- le tic tout -est 
subordonné à l'état mental du sujet. Non 
moins grande est. la. différence.qui sépare 
le tic du spasme au point de vue théra¬ 
peutique ; le premier guérit, du moins 
peut-on prétendre à le guérir, -le second est 
si souvent incurable que ion estimé heu-, 
reux lorsque l’on arrive à l’atténuer. 

Autre remarque ; tous les physiologistes 
et fous les cliniciens sont d’accord pour 
^admettre deux formes objectives de la con¬ 
vulsion : la forme clonique et la forme to¬ 
nique. Où considère * .avec,! l’aison qu’il 
existe des spasmes dcmiques ef des spas¬ 
mes toniques selon que les contractions 
convulsives sont brusques, passagères, sé¬ 
parées pai des intervalles de*relâchement’ 
ou bien, au contraire, prolongées, rappro¬ 
chée jusqu’à se confondre, tétaniforïnes. 

Cette distinction doit être également ap¬ 
pliquée au» tics.. A côté de tics à forme clo¬ 
nique, les plus fréquents et les plus' con¬ 
nus, il y a des tics à forme tonique, phé-, 
nomenfrs qui’ reconnaissent.- .indubitable¬ 
ment même origine ét 'même Inatùre que 
les précédents. La meilleure preuve est que 
l’on voit’ fréquemment coexister ou alter¬ 
ner chez le même sujet ces deux formes 
objectives des actes convulsifs. On com¬ 
prend dès lors que l’on puisse parler de 
lies Ioniques. 

Elle s ont été longtemps confondues avec 
les tics : parfois même il est difficile d’en 
faire le diagnostic différentiel. Dans lâ 
stéréotypie, les caractères de la contrac¬ 
tion musculaire ne diffère pas essentieüe- 
merit de. ce qu’ils sont en l’état habituel ; 
ce' sont des réactions motrices devenues à 
,1a longue habituelles, involontaires et in- 
- conaeientes, analogues sinon semblables à 
cë que I.etullé. appelle lies d'habitude . Les 
-stéréotypies existent chez les sujets nor¬ 
maux. On périt dire, écrit; Letulle, sans 
' être ' taxé d’exagération; qù’ir-'ri’est per¬ 
sonne qui n’ait dans le commerce ordi¬ 
naire de la vie un geste habituel, un mou¬ 
vement de prédilection ; certaines de ces, 
stéréotypies ne sont que ’ des « tics coor- 
donnés » il y a d’ailleurs fous les inter¬ 
médiaires entre elles et les tics. : " ’ • 

Cahen définit ainsi les stéréotypies : 

« Ce sont des attitudes, des mouvements, 
des actes de la yie de relation qui sont 
coordonnés, qui n 'ayant rien de convulsif, 
ont, au contraire, l’apparencê d’actes in¬ 
tentionnels ou professionnels qui se répè¬ 
tent longtemps, fréquemment, toujours de 
la même façon, qui au début sont cons¬ 
cients, volontaires et qui .deviennent plus 
tard automatiques et subconscients par le : 
fait même de leur longue durée et de leurs 
répétitions La stéréotypie n’a donc jamais 
le caractère convulsif, clonique ou toni¬ 
que ; il y a des Stéréotypies d’attitude 
(akinétiques) et des stéréotypies de mou¬ 
vement (kinétiques) :. ces .dernières offrent 
■beaucoup de variétés ■ ; edlés peuvent por¬ 
ter sur la mimique, done sur les muscles 
des paupières. » 

| On. périt fehClriiti’ë.r des-stéréotypies dans 
les états délirants;, et aussi dans les cas 
d’obsession. 

Souvent on fait la: confusion entre le tic 
et la chorée : l’un et l'autre apparaissent 1 
dans le jeune âge. 

Oddo donne quelques indications qui 
permettent de les différencier. On exami¬ 
nera. d’abord la forme des mouvements ; 
le mouvement choréique n’iest aucune-, 
ment coordonné, il est indéfinissable, inex- 
nlicable, il échappe à toute description. 
Le tic est un mouv ement figuré, la chorée 
est un mouvement amorphe brusquement 
interrompu par des écarts imprévus ; le 
tic est toujours semblable à lui-même, 
aussi bien dans les cas où le liqueur a 


LE BANQUET DE L’UMFIA 

(Suite de ïa paye 9) 

De M. Te Professeur - Roule qui rappela, 
non sans humour, que la chaire qu’il 
occupe au Muséum Je fut jadis par un' 
médecin de l’Hôtel-Dieu, Constant liiime-1 
ril qui mêlait la. clinique médicale à l’étu¬ 
de des serpents de l’Amérique du Sud, 

De M. Dartigues, président' de l’-U. M.” 
F. I. A. qui démontra dans une véritable 
envolée oratoire la supériorité de la pen--f 
■séé Jhtine. 

Le discours de M. le Professeur J.-L. 
Paùre fut tout rempli des souvenirs amas-1 
sés par ce voyageur impénitent au cours 
de" ses randonnées à travers le monde. 

Après que c’es discoùrè eürent.été salués 
selon l’usage, par les bans de l’assistaiu 
la foule:'des convives sè répandit dans les 
salons voisins .de la salle du banquet. I - 

L'ne audition musicale qui obtint un vif 
succès fut ensuite donnée par M lle de Sil- 
vera èt comme’il y avait dans l’assistance ’’ 
, un grand nombre de dames la soirée se 
termina par un bal où’nous avons remar¬ 
qué M mes et M lles Mpugêot, Fourcade, Bour- 
guet, Armiugaud, Grôc, Molinery, Roule, J 
Roule, de Parce!, Bécart, David de Prudes, 
Mireouch, etc... 

Ce qui se, dégagea de cette manifesta¬ 
tion, en tous points réussie, ce fut l’étroite 
communauté de sentiments et d’idées qui 
réunit de par le monde des millions d'â¬ 
mes latines. Et ceci doit réconforter ceux’Y 
qui croient au péril de J’influence anglo- 
saxone sur l’évolution 1 actuelle de l’huma- 



ASSEMBLÉE GÉNÉRALE ANNUELLE 
DE L’ŒUVRE GRANCHER 


La iL assemblée générale de l’œuvre Gran- 
chèr s’est ténue il y a huit jours. 

•Le docteur Delille, secrétaire général, ré¬ 
suma les admirables résultats obtenus pen¬ 
dant les vingt-deux années de fonctionne¬ 
ment de l’œuvre, tant à Paris que dans les 
.filiales départementales. 

Le trésorier, Ml Bôby de la Giapellè, mon¬ 
tra la’bonne situation financière de l’œuvre, 
il demanda une augmentation des ressour¬ 
ces en raison de l'augmentation de. la vie. 

Quand le docteur Roux eut remercié les 
dames patronnesses et tous les collabora¬ 
teurs du groupement, lé professeur Calmette 
rappela la nortée sociale de l’œuvre Gran-, 
cher, si' importante pour l’avenir dü pays. 


A LA SORBONNE 


Les Docteurs « honoris causa » 


M. Pawlow 

M. Pawlow, dit- M. Roger, « est-un des plus 
éminents physiologistes de l'époque actuelle, 
un homme ‘dont le nom survivra dans la 
mémoire des hommes, restera, gravé en ca¬ 
ractères ineffaçables à la puite des grands 
physiologistes du. dix-neuvièirie siècle., les : 
Magendie, les Flourens et: les Claude Ber- 
nai-d. » 

M. Noguchi 

iMl Noguchi s'installa, en-190.1, à l’Institut 
Rockfeller, et, en, l’espace de vingt ans, pu- j 
tjlia la série de travaux qui clevaièrit lui as¬ 
surer lirie réputation mondiale. .« Ses tra¬ 
vaux sur la fièvre, jaune, dit M. Roger, se¬ 
raient suffisants pur assurer à M. Nogùchi 
.une réputation durable. Ils ont conduit à la > 
connaissance du parasite : ils but permis delà 
le cultiver, de'le transformer'en vaccin, de ’* 
ie faire servir à la préparation d’un sérum < 
thérapeutique. Grâ.ce à cet ensemble de faits, 
on- peut dire que la fièvre, jaune est défini¬ 
tivement vaincue et finira bientôt par dispa¬ 
raître. » 


plusieurs tics qu’il alterne ; le mouvement 
du tic est plus vif. plus saccadé, plus es- ;j 
pacé du mouvement suivant, plue régu* e 
lier. Lé tiquetir sait mieux se contenir, au 
moins un certain fempsrdLprès lequel il ne 
peut, plus et tiique-do. plus belle. » Le cho- * 
réique fait' ses nioimeinêrits devant le pu¬ 
blic, le tiqùeur. les -fait- dans' là coulisse 
(Ochld). n Dons le» rteuxYeaé; I e sommeil 
interrompt la contraction, 
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Le Docteur Mary et l’ingénieur 
Tabarly viennent de présenter 
au corps médical un appareil 
générateur d’oxygène naissant 
: établi pour les diverses applica¬ 
tions thérapeutiques de ce ga$ en 
médecine journalière : inhala¬ 
tions, injections hypodermiques. 


LE MOUVEMENT THÉRAPEUTIQUE 


MIE HUIT Ut SE FAIRE IIE PUCE 
DE PLUS EU PLUS GRAHDE ED II [DECIDE 


Car un appareil nouveau, le Salvoxyl, permet désormais d’en] 
généraliser l’emploi 


Nous savons . tous qu.e l'oxygène'présente, 
vis-à-vis rte -presque toutes lès cellules chimi¬ 
ques et biologiques, une très grande affinité. 
Brodait depuis quelque temps, il .ne tardera 
pas à se combiner partiellement avec les corps 
en contact avec lui, et perdra de ce fait la 
meilleure partie de sa valeur. Il faudra donc 
l’employer, surtout en thérapeutique, aussitôt 
produit, .et bien entendu à l’état de purete 
•absolue si l’on veut obtenir tous les bienfai¬ 
sants effets que l’on peut en attendre. 

En oxygénothérapie, le médecin se préoc¬ 
cupera par conséquent d’utiliser exclusive-' 
nient l’oxygène pur obtenu à l’état de fraî¬ 
cheur chimique absolue et au moment précis- 
de son emploi, puisqu’il a ainsi sur l’organis¬ 
me une action vitalisante et m-icrobicide in¬ 
comparablement plus efficace que'celle obte¬ 
nue avec l’oxygène du commerce d’une pu¬ 
reté douteuse et souvent « en conserve » de¬ 
puis fort longtemps, (quel pharmacien nous 
-contredirait ?) • 

TUBERCULOSE 

Chez tous les malades soumis au traite¬ 
ment par les injections sous-cutanées d’oxy- 
. gène, à l’Hospice dTvry, Armand Delille, Hil- 
lemand et Lestoqùoÿ ont pu constater une 
baisse de la teneur du sérum, en anticorps 
tuberculeux. Si ces anticorps sont simplement 
les témoins d’un processus tuberculeux en ac¬ 
tivité, il s’ensuit que leur diminution est en 
rapport avec une augmentation de processus 
de défense, donc avec une amélioration de l’é¬ 
tat général. 

L’oxygénothérapie n’a guère été employée 
jusqu’ici, dans le traitement de la tuberculo¬ 
se pulmonaire, que sous forme d’injections 
sous-cutanées, qui donnent, on vient de le 
voir, les résultats les plus encourageants. 

Le traitement par inhalations abondantes, 
répétées à satiété (toujours sous la’direction 
■du médecin traitant) ne pouvait être éxpéri- 
mief-'té, tant qu’un procédé, de production 
d’oxygène pratique, -illimité, lî’é’hit pas mis à 
là disposition des médecins et des malades. 
•iCe .procédé, nous ' le mettons à la portée dé', 
tous avec notre appareil « SALVOXYL », très- 
simple, très portatif et, ce'qui .ne gâté'rien, 
-d'un pri,t .très abordable. 

Indispensable au praticien, pour pratiquer 
• extemporanéinerit des ! injections sous-cuia- 
sera,, .ppuivte. malade (lu 
pounfott, un' -facteur puissant : dé"bien-être, de 
-défense organique,-de guérison. 

ASTHME, - EMPHYSEME 

Parmi les ihalades à- hématose insufflante, 
.se.doivent ranger les asthmatiques et lei em¬ 
physémateux. Qui n’a vu dans son entourage- 
un de ces malheureux en pleine crise ? Il em¬ 
ploie -toutes ses forces -à aspirer un air qui 
pénètre difficilement dans les alvéoles pul¬ 
monaires et qui en est chassé avec autant de 
peine : cyanosé, convulsé,' il fait appel à tout, 
■ce qui peut lui apporter - un soulagement et 
diminuer, son angoisse' ; ventouses, inhala¬ 
tions diverses, injections hypodermiques de 
produits plus ou moins nocifs à la longue, 
trop souvent, ces moyens thérapeutiques rès- 
. tent inefficaces : s’il a sous la main, le moyen 
de -S’oxygéner à hautes . doses, il obtiendra 
l’accalmie tant désirée, prélude de la fin a« 
la crise. Cette accalmie se produira d’autant 
[plus‘ rapidement, qu’il sera possible de ren- 



Fig. 1 


La trous¬ 
se complète 
SALVOXYL 
se porte aisé¬ 
ment à la main 


•forcer l'action de l’oxygène, par celle de l’a- 
aJréivaline, qui, en excitant le sympathique, 
•flimihué' le âp&'smè^rôBëSiÇuë’.’-' ' ' 



PNEUMONIE. -- BRONCHO-PNEUMONIE. 

Le médecin inspecteur Sacquepée, profes¬ 
seur au Val-de-Gràce, qui a expérimenté, dans 
un certain nombre de cas, les injections sous- 


Fig. 2 


Remplissage 
du ballon 


l’oxyde de. carbone de sa coïubiijàison avec 
rhêmoglobine, Il s'ensuit que l’oxygénation 
rapide jouera un rôle de première importance 
dans le traitement de l'intoxication oxycar- 
bonique. 

- La grande guerre a .apporté- un contingent 
énorme d’intoxiquée- par les gaz asphyxiants, 
et nombreux sont encore ces malheureux plus 
ou-moins abandonnés par la médecine ! Il 
n’en sera plus de même avec l’oxygène nais¬ 
sant, si facilement 'produit à présent par le. 
salvoxyl. ' ' ; •- 

COQUELUCHE 

L'absence de traitement spécifique a incite, 
le docteur H. Chantlnière à établir une sor¬ 
te de referendum sur l’a-ction defe 1 injections 
sous-cutanées d’oxygène dans la coqueluche. 
De Son expérience personnelle et. des obser¬ 
vations de quelques confrères,. il .résulte .que 
les injections d’oxygène influencent (l'une fa¬ 
çon apparente la coqueluche, rhodiflent lès 
quintes dans leur intensité, leur forme et leur 
.nombre, en- même temps que létal générai 
se. trouve, amélioré. 

Sur 40 observations, des effets identiques 
ont été constatés sans exception : atténuation 
sensible, et presque immédiate, du nombre et 
de' l’intensité des quintes ; disparition sou¬ 
vent instantanée des vomissements et rémis¬ 
sion des signes de bronchite, absence lotale 
de- complications, même avec la survèriarace 
de, rougeole, tolérance parfaite, des doses 
d'oxygène, élevées jusqu’au quart de litre (en¬ 
fant dé cinq mois), même renouvelées à) trois 
jouis d’intervalle. 

MALADIES DU CŒUR 

Parmi les malades du eoc-ur susceptibles de 
bénéficier de remploi de l'oxygène, se pla¬ 
cent au premier rang les cardiaques' mitraux. 

Personnellement j’ai pu assister à Une véri¬ 
table résurrection chez une de niés malades, 
Mme D..., âgée de cinquante-neuf-ans. ; Il s’a¬ 
git d’une cardiaque mitrale avec i congestion: 
passive, des poumons, qui se soigne par inter¬ 
mittence, c’est-à-dire. quand elle, est ?en. pleine 



.cutanées..d’oxygène, a constaté qu'elles.- ame¬ 
naient c.clès, modifications heureuses des trou¬ 
bles fonctionnels, respiratoires et circulatoi¬ 
res;'augmentant ainsi sensiblement la. ré- 1 - 
tance- du 1 îhalade. (Bttllctin Soc. ,\Ied. 

1911.) '•'>'<• - i y et 

La même- méthode, entre les mains de 
tinièr.e, -de -Laroche, de Lesieur, permit de 
.confirmer, les constatations générales ; dimi¬ 
nution-de; la dyspnée (gène respiratoire'''aveé 
point de coté), ralentissernènt dû pouls., 
parition .de la cyanose, abaissement de la 
température. 

Ces praticiens préfèrent les injections 
sous-cutanées à l’inhalation, parce que 
celle-ci nécessite une consommation de 
gaz très gpandé et doit être longtemps 
poursuivie’.! En. outre la congestion des 
capillaires pulmonaires gênerait l’ar¬ 
rivée de l’oxygène aux alvéoles. Justes, 
à priori, ges objections ne sont vala- 


Fig. 3 


L’aiguille est montée sur le ballon rempli d’oxygène naissant 


blés que daps les cas.de pneumonie massive 
ou dans les broncho-pneumonies ayant- déjà 
développé des foyers multiples ; elles n’exis¬ 
tent plus si vous avez sous la main, un- 
moyen pratique.de suroxygénation prolon¬ 
gée, employé au bon moment, c’est-à- dire dès 
l’apparition des premiers symptômes. de la 
maladie. 

GRIPPE 

La suroxygénation, apporte un bien-être au 
malade , et .soutient ses forces, assurant ainsi 
la défense de l'organisme, tout en contre-at¬ 
taquant par la.destruction totale ou partielle 
des germes.pathogènes. ' 

Nous savons tous que les inhalations 
aqueuses ou hydro-alcooliques sont,très peu 
opérantes tout- en présentant des inconvé¬ 
nients, eonïrhé la condensation de l'eau dans 
les. voies, respiratoires sùpêrigpfes .ou l'irrita¬ 
tion alcoolique de leurs muqueuses.. Par con¬ 
tre, .les .inhalations gazeuses, à ’base d'oxy- 
ge’nê par, à l'étât naissant, ne comportent pas 
lés -mêmes inconvénients, l’humidité de .l'oxy¬ 
gène n’étàht pas une nécessité absolue. 

INTOXICATIONS DIVERSES 
Notre organisme n'a pas- comme ennemies 
que‘ les intoxications' endogènes, -.il a aussi 
trop souvent les intoxications , accidentelles, 
exogènes,-par gaz d’éclairage, oxyde de car¬ 
bone, chloroforme, alcool, etc. 

Le professeur Nicloux (de Strasbourg) à dé- 
'montré'' que i’oxygèhè ’ pur péüt- 'déplacer 


asystoli-e. Appelé près d’ellé alors que ■ son 
entourage la considérait comme, mourante, 
avec un pouls de 130. uiie dyspnée intense, 
l’œdème intense des membres infériears, uri¬ 
nant très peu, ne dormant pas depuis des 
jours et des nuits, et condamnée à l'ester dans 
un fauteuil, je fais à 8 heur® du 60 ir une In¬ 
jection dé 350 cme. d’oxygène Salvoxyl. 

Dès cette; première, nuit, il y eut de longs In¬ 
tervalles. de sommeil, réparateur et, le len¬ 
demain matin, je trouvai un pouls à. .86 ët lé 
nombre des inspirations tombé dë 78 à 55. 
Après la deuxième injection, là nuit fut excel¬ 
lente et les.urines devinrent plus-abondantes, 
l’œdème, des jambes diminua fortement ; le 
troisième jodr, le ; pouls ' étâit à 76. 

C’est là un cas probant de la valeur de 
1’oxygéiïothérapie, puisque le seul médica- • 
ment ordonné, les pilules de I.ancereaux, fu¬ 
rent prises le troisième jour seulement. 

DIABETE, OBESITE. GOUTTE, LITHIASE, 
UREMIE 

Contre les diverses manifestations du neu¬ 
ro-arthritisme : T obésité,..la goutte, la lithia¬ 
se, l’état congestif des hypertendus, dè mul¬ 
tiples-régimes-ont été préconisés ; qu’il s’a¬ 
gisse du'; régime làcto-v.ëgétariéh; : du régime- 
déchloruré, et surtout, du « .jeûne. » de. Güél- 
pa,. il s'ensuit toujours une ,,dépression : qui 
n’est pas exempte de dan£ers.'"Fàites jeûner 
.vôtre-malade, t'r£6 bien, mais : n’oùMM •'pw- 
que "vous réduisez très rapidement le fonction-. 



Fig. 4. — Inhalation avec l’appareil 
SALVOXYL 

nement vital tout.entier et par conséquent la 
.puissance de tous les organes. Mieux est d-' 
restreindre modérément l’alimentation et de 
faire appel: à d’autres facteurs- pour-, assurer 
l'oxygénation suffisante .des’ déchets . organi¬ 
ques, puisque tel est le problème à résoudre. 

SURMENAGE, NEURASTHENIE, 
ANEMIE CEREBRALE 

J Ces considérations gardent leur valeur pour 
tous les' cas où, sans qu’il y ait vraiment de 
maladie cliniquement cataloguée, il y a désé¬ 
quilibré entre la production- excessive du tra¬ 
vail organique et l’élimination d.es déchets 
qui en sont la conséquence, comme dans ce 
qu’on appelle le surmenage, la neurasthéœe, 
l'anémie cérébrale. 

Partant de cette idée- que beaucoup de psy¬ 
choses étaient conditionnées par des troubles 
de la nutrition, en rapport avec du -surmena¬ 
ge et des intoxications, et où les phénomènes 
d'oxydatioïi étaient vraisemblablement-'ralen¬ 
tis cm perturbés, Toulouse et Paillet ont trai¬ 
té des états psychopathiques aigU6,,par l’oxy¬ 
gène (injections sous-cutanées avéc l’appareil 
du docteur Martinet, aux doges progressive» 
de-ioo à 500 centimètres cubes tous le© deux 
jours.) , . , 

-.- Ce traitement à paru avoir uné action cu¬ 
rative dans deux cas de confusion mentale 
simple au début, avec agitation ou dépres¬ 
sion et manifestant ub trouble de l’auto-con- 
ductioiv; qui est le tÿpe de là folie aiguë. 

MORT APPARENTE D’UN NOUVEAU-NE 

Quel est le médecin accoucheur ou la sage- 
femme qui n’aient fréquemment à lutter con¬ 
tre cet-accident, guettant anxieusement l’ap¬ 
parition d’une- inspiration normale, pendant 
qu’ils procèdent aux manœuvres- habituelles 1 
Si au lieu de l’air ambiant, vous faites aspi¬ 
rer de l’oxygène ou du moinS dé l’air suroxy¬ 
géné, vous favorisez singulièrement le méca¬ 
nisme physiologique et par conséquent l’hé¬ 
matose. 

Dans les cas graves il n’y a aucune contre- 
indication à là voie hypodermique. Le profes¬ 
seur P. Delmas, de la Faculté de Montpellier, 
dans sa brochure sur « Quelques traitements 
nouveaux de la. mort apparente du nouveau- 
né », a eu recours à cette méthode et avec le 
plus grand succès. 

APPAREILS 

Puisque les indications de l'oxygénothéra¬ 
pie; soit-sous.'-forme d’inhalations, soit sous 
forme d’injections sous-cutanées, sont si nom¬ 
breuses, pourquoi son'emploi n’est-il pas plus 
répandu ? Pourquoi tous les médecins ont-ii» 
prescrit et prçscrivent-ils . chaque jour des 
inhalations d’oxygène seulement dans le but 
d’adoucir les derniers' moments d’un tuber¬ 
culeux «achectiqüé ou d’ùn pneumonique 
agonisant ? Parce' que, jusqu’ici, à notre con¬ 
naissance, il n’existait pas d’appareil vrai¬ 
ment simple, très portatif, fournissant à la 
volonté du médecin ou du malade, toutes les 
quantités d’oxygène désirable, et cela à l’état- 
de pureté absolue el à l’état naissant, c’est-à- 
dire possédant le maximum de qualités. 

Outre qu’ils ne fournissent que de l’oxygè¬ 
ne ancien et plus ou moins pur tous les ap 
pareils courants à tube d’oxygène compri¬ 
mé sont. d’ailleurs lourds, encombrants,, 
dmne-manipulation délicate, et sont sujets a 
de fréquents déréglâges des manomètres, des 
détenteurs et de6 robinets, tous accessoires 
mécaniques très délicats. 

Il est beaucoup plus simple, plus pratique 
et plus sûr d’utiliser, pour le dosage de l’oxy¬ 
gène, des ballons de contenances diverses sui¬ 
vant les indications, mais jaugés exactement. 

-L’idéal à tous égards, pour le médecin com¬ 
me pour le malade, est l’appareil portatif gé¬ 
nérateur d’oxygène SALVOXYL, que nous pré¬ 
sentons à nos lecteurs. 

En résumé, pourquoi n’avons pas jus-- 
qu’à présent, nous médecins, utilisé l’oxy¬ 
gène sur une plus large échelle ? 

C’est parce qu’il n’était pas possible 
d’obtenir facilement de l’oxygène et sur¬ 
tout de l’oxygène naissant, en tout lieu et 
moment précis ou se justifie son emploi. 

Il n’en est plus de même aujourd’hui 
grâce au SALVOXYL, appareil générateur 
d’oxygène naissant. 

( Voir pane S| 
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Mardi dernier à l’Académie de Médecine 

M. Marchoux expose la question de 
l’unicité ou de la pluralité des bacilles 
lépreux 

!« Par deux communications antérieures 
clans celte enc'eintè, dit M. Marchoux, j’ai 
tait connaître qu’on peut trouver chez 
l’homme Un bacille lépreux identique à 
celui de la lèpre du rai. fie commensal 
g-enant serait-il pour non'S le'réservoir d?un 
virus de pliis et la lèpre nous viendrait- 
elle du rat ? Pour essayer d’élucider cette 
importante''' question, j’ai inoculé à Mes 
rats blancs des bacilles prélevés chez des 
lépreux quthentiqUes. Ces germes ne; se 
sont pas multipliés, mais, protégés par 
leur gainé cireuse; ils ont persisté pendant 
18 mois aux pQihts où 'il avaient été dé¬ 
posés. L’expérience a prouvé d’ailleurs 
qu’ils étaient morts, 

» On ne peut Cependant pas conclure 
absolument de icès tentatives infructueu¬ 
ses que lèpre humaine et lèpre murine 
soient deux maladies différentes. Les ger 
mes habitués à l’organisme de l’homme 
dépüis longtemps ont besoin d’une adap¬ 
tation pour se développer chez le. rat. 
L’adjonction d’un autre germe est pèut- 
être indispensable comme agent favori¬ 
sant. C’est ce que je me propose de véri¬ 
fier. Mais, ce sont là des expériences qui 
demandent plusieurs années parce que le 
virus de la lèpre quand il se développe, 
le fait .avec une extrême lenteur. » 

M. Tuffier fait le résumé d’un travail de 
M. Le Roy des Barres sur les soins pré- 
opéra*oires et anesthésie dans les ulcè¬ 
res gastre-intestinaux en Indochine. 

Les points spéciaux sont les suivants : 

I. Avant l’opération. — Examen du sang. 
indispensable étant donné la fréquence ei 
la gravité du paludisme même en dehors 
des périodes fébriles, nécessité du traite¬ 
ment de la maladie. 

Le traitement de ,1a syphilis, extrême¬ 
ment fréquente et donnant des ulcères cu¬ 
rables par la thérapeutique médicale. 

Le parasitisme intestinal presque cons 
tant, tel que des ascarides ont pu oblité¬ 
rer une anastomose gàstro-duodénale. 

L’opiomanie très fréquente d’autant plus 
que les douleurs gastriques autorisent 
l’usage du tonique. 

. L'cmémie profonde est telle que 'des 
soins appropriés peuvent donner à ces 
malades une telle amélioration qu’ils re¬ 
fusent l’opération. 

II. Pendant i.’opérXtion. Ether ou ra¬ 
chianesthésie. 

III. - Après l’opération. -- Nécessité d’une 
hygiène alimentaire ..spéçiqjè. étant donné 
lé goût des Indochinois, pour lé pinient et 
te-sel et les poissons-salés et saumurés. 

Les résultats , de ces deux cents interven¬ 
tions démontrent que dans nos, colonies, 
la chirurgie française est dignement re¬ 
présentée et contribue pour une large part 
u'-nous attirer les sympathies des indigè¬ 
nes. 

M. Delbet apporte quelques détails sur la 
méthode de Tinikoff dans le traitement 
des tuberculoses externes sulfurées. 

Cette méthode consiste en injections heb- 
domadhirés d’huile iodée au titre de. l ce. 
dé'teinture d’iôde pour 9 ce, d’huile, pré-; 
parée extemporairement. et stérilisée au 
bain-marie. 

L’injection, intramusculaire, doit se 
faire à une certaine distance du foyer. 

A ces injections, M. Pinikoff associe un 
traitement recalcifiant à base de chlorure 
flè calcium. 

M. Delbet apporte quelques observations 
de malades de son service atteints de di¬ 
verses variétés de tuberculoses externes 
(arthrite, fistule, ulcérations; abcès froids) 
et traités avec succès par cette méthode. 

La plupart de ce's malades ont quitté le 
service, complètement guéris, après 6 à 8 
mois. 

Election de deux correspondants 
nationaux 

.Classement des candidats : 

En F 0 ligne : M. Sahrazès, de Bordeaux; 
M Pic, de Lyon. 

En 2 e ligne ex-æquo et par ordre alpha¬ 
bétique : 

MM. BaTbary, de- Nice Cestan, de Tou¬ 
louse ; Prosper Merklen, de Strasbourg, 
Nicolas, de Lyon ; Surroont, de Lille. 

■M. Sahrazès obtient 47 voix et M. Pic, 
44 voix. Ils sont élus membres correspon¬ 
dants de l’Académie. 

Comité secret 

■a) Proposition des . candidatures à la 
place vacante dans la section des membres 
libres. Nomination cle la Commission. 

‘b) Acceptation d’ün 'don .pour la 'fonda¬ 
tion d’un prix. 

c) Nouveau vote sur l’acceptation d’un i 

legs. \ I 

d) M. Camus. — PrOpositiorrs de récctai- ! 
penses à décerner pour le service de Ta 
vaccine. 


! LE MONDE MÉDICAL 


Naissances 

Mme èï' le Docteur J. P. Laniarè' sont 
heureux de vous faire part de la nais¬ 
sance de leur troisième enfant-Jacques. — 
9 novembre 1925, 17, rue d’Ourches. St- 
Germaip-ea-Laye fS.-et-O.) . _ 

Le Docteur et Mmç. Semelaigiie , sont 
heureux-.de 'vous faire part- de la nais¬ 
sance de leurs trois petits-en-fants ; Mi¬ 
cheline Seihelaigné 1 Bordeaux. 18 ,octà-- 
bre), Marte-Thérèse %âillar4 (Pônt-i^Ven- 
din, 13 octobre) et.Jéan Semelaigne (Paris,- 
21 novejrribre).; _■ : 

I.c Docteur R. 'Azoulay ..et Mine -sont 
heureux d’annoncer la nà-issdiice dé leuT 
fils, JeâriSjPàuT. 

Fiançailles 

Nous apprenons les fiançailles de Mlle 
Mario-Louise firuet, fille du docteur Ro¬ 
bert Cruét. chevalier de la Légion d’hon¬ 
neur, décoré de la croix de guerre, avec 
M. Roger Fougère. 

Mariages 

Le mariage du Docteur Krebs avec Mlle 
Renée de Montmollin, a été célébré le 10 
novembre,- dans l’intimité. Cet avis tient 
lieu de 'faire-part. 

Nécrologies 

On annonce le décès de Mme Porak, 
veuve du Docteur Charles Porak, membre 
de l’Académie de médecine. 

De la part du Docteur René Porak, son 
fils et de Mme Champrenault, sa fille. 

Mme veuve Nanard, M. René Nanard, 
son fils; ont la douleur de vous faire part 
de la perte cruelle qu’ils viennent d’éprou¬ 
ver en la personne de M. le Docteur Na¬ 
nard, de B-ourganeuf, décédé dans sa 59 a 
année, au Nonceiler, près Lanouaille 
(Creuse). . 

On annoncé la mort du Docteur Frédéric 
Sancet, ancien sénateur du Gers, décédé 
presque Subitement, dans sa ,71® année. M. 
Sanset avait été longtemps président du 
Conseil général du Gers. Elu au Sénat, en 
1906, ïï h’àvait pas été réélu en 1920. Il 
siégeait à la gauche démocratique.- 

.Mme veuve Victor Soiqlky et ses enfants, 
le Docteur et Mme, Albert Sciaky remer¬ 
cient deg.témoignages de sympathie qu’ils 
ont reçus-'lors du décès de leur regretté 
Victor Sciaky. 

.On annonce la mort du Docteur Paul 
Hfegêtf "president honoraire de l l Üni\^rsité 
libre de Bruxelles, ancien président de 
l’Acadépiiç royale de Belgique, décédé à 
Bruxelles, ' âgé de soixante-dix-huit ans. 

M. ét %iïiè ' André Ehrenprëïs-Guttières, 
M. le Docteur et Mme Léon Ehrenpreis, 
Mlle i Sophie Ehrenpreis-Guttières, avocat 
à la cour, et leur famille, prient les per¬ 
sonnes qui leur ont témoigné leur sym¬ 
pathie à l’occasion du deuil cruel qui les 
a frappés, de recevoir l’expression de leur 
gratitude; • 


La médecine il y a 50 ans 


Correspondance 


M. Gu-bler présente un travail de M. Gar-r-i- 
gou, sur -la cure de petit lait à Bag-nères-dê- 
Luehon- -pratiquée avec le lait des Vaches 
entretenues dans l’établissement. La compa¬ 
raison des -résultats obtenus, en opérant l’a¬ 
nalyse du sérum du lait et des cendres des 
fourrages ■ d’où le lait provient montre des 
différences intéressantes. 


On annonce lamort subite de -Ml Giraldès. 

M. A. .Guérin prononce son éloge, il rap¬ 
pelle la .carrière de cet homme actif et par¬ 
fois violent. Etant interne à l'Hotel-Dieu, Gi- 
raldès s’était engagé comme artilleur dans 
l’armée de Bon Pedro ce qui ne l’empêcha 
pas do mener brillamment sa carrière médi¬ 
cale. Plus tard ayant tenu des propos quali 
fiés de séditieux, il fut 1 suspendu de ses 
fonctions de chirurgien dés hôpitaux. 

Très myope, il eut la malchance de se 
crever un œil avec une lame de ciseaux eh 
opérant. « -Ce qui ne l’empêcha pas de con¬ 
tinuer à opérer en s’aidant du toucher, -dit 
A. Guérin. » 


Infections aiguës MEDICALES, .CHIRURGICALE 
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Lal». CORTIAL, 10, rue Béranger, PA IS f3«) 




Vous n’avez pas encore fait 

k vraie Zomotherapie 

si vous n’avez pas employé la 


du Professeur CHARLES RICHET 

cru, pur, sec et total, 
ïo,s plus actif que la viande crue 


C HEZ le tuberculeux qui prend 
de la ZOMINE, ta peau et 
les muqueuses se rccolorent, l’état 
^général s’améliore,, l’appétit renaît. 
Puis, , la fièvre s’atténue, la toux et 
l'expectoration diminuent, les ba¬ 
cilles de Koch deviennent plus 



SANATORIUM DE LA 

MALMAISON 

des Docteurs ANTHEADME et BOtJR 

4,place Bergère, RUEIL (S.-et-O.) Tél.27 
traitement 

des AFFECTIONS NERVEUSES 
des PSYCHOPATHIES 
et des MALADIES de la NUTRITION 

Kl aliénés, ni contagieux Pria forfaitaire sans supplément 
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Traitement Physiologique delà constipation 

Extrait total des Glandes Intestinales -Extrait Biliaire - Agar-figar- Ferments Lactiqoes 




Les PILULES ou ELIXIR 



Aux trois Ferments 

PEPSINE - PANCRÉATINE - DIA8TASE 


1*0 TJ T 

Viande. Féculents , Corps gras _ RAPIDEMENT el SANS FATIGUE 

SIW.illlI.IIJMI!«Ji.'ld:im 

utferatur^t Ech. gratuits aux Médecins. — 34, Bout' 1 de Clichy^PARIS^^ 


RECONSTITUANT 



LA TRICALCINE PURE 

Se vend : en Pondre, Comprimés, 
Cachets Granulés Tablettes Chocolat, 

TRICALCINE, METIIYLARSINÉE, 
ADRENALINÉE, FLUORÉE 

En cachets seulement 


R C. Seine N° 148 044* 
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EMPLOYEZ LES BANDES DE CLARKS 



Les , bandes L. de 
Clarks, en caoutchouc 
, chair, .extra-jOiince,. 
sbiit plus soupléê que- 
toute autre bande et 
sont invisibles sous lé 
bas le plus fin. Par le 
massage léger, qu'el¬ 
les' occasionnent,- pen-, 
dant la marche, elles 
avivent la- circulation, 
amincissent là chevil¬ 
le et affinent la jam¬ 
be. Les bandes L. de 
Clarks sont cédées as 
corps médical au prix 
exceptionnel de 22 fr. 50 
au Heu de 35 fr. la 


L’ABONNEMENT 

à 

L’INFORMATEUR MÉDICAL 

est complètement rentarse 

Nous offrons, en effet, à 
tout nouveau souscripteur ciUn 
abonnement d’un an à 

L’Informateur Médical 

un magnifique 

Porte-mine euehsharp 

d'une valeur commerciale de 

20 francs. 

Le prix d'un abonnement 
d’un an à 

L'Informateur Médical 

étant de 20 francs, le dit abon¬ 
nement ne vous coûte plus 
rien. 

Le porte-mine qui vous est 
offert est bien de la marque 
“ Eversharp Il ne s’agit pas 
d’une imitation. 

En vous abonnant à 

L’Informateur Médical 

vous ferez donc une bonne 
affaire en même temps que 
vous recevrez chaque semaine 
un journal original et indé¬ 
pendant donnant des infor¬ 
mations personnelles, rapides 
et illustrées. 

Vous pouvez vous abonnez 
sans frais en versant la somme 
de 20 francs au compte de 
chèques postaux de L’INFORMA¬ 
TEUR MÉDICAL : Paris 4-33-28. 


Vous attendez d’avoir un moment de re¬ 
pos pour lire votre Revue Didactique, vous 
avez raison, car les articles qu’elle contient 
ont besoin d’être lus à tête reposée. Mais vous 
dépliez, aussitôt reçu, i; a INFORMATEUR 
MEDICAL » qui se lit aussi vite qu’un quo¬ 
tidien. 


N, Le plus Puissant Reconstituant général 


HISTOGENOL 
Naline 


l 


(Médication Arsenio-Phosphorêe 
à base de Nuclarrhine). 

Indications de la Médication 
Arsenicale et Phosphorée organique 

TUBERCULOSE, BRONCHITES 
LYMPHATISME, SCROFULE 
ANÉMIE, NEURASTHÉNIE, ASTHME, DIABÈTE, AFFECTIONS CUTANÉE8 
FAIBLESSE GÉNÉRALE, CONVALESCENCES DIFFICILES, etc. 

FORMES : Elixir. Emulsion, Granulé. Comprit 
Littérature et Echantillons : Etablleaements MOUNEYRAT, 
la, Rue du Chemin-Vert, à VTLLENEUVE-H-GARE NNE. prii St-DEHIS 
R- b 


-ANÉE8 H 

It. I..i rf p 
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ANTISEPTIQUE — 

— DÉSINFECTANT 


LUSOFORME 


FORMOL SAPON1NÉ 

GYNECOLOGIE • OBSTETRIQUE | 
CHIRURGIE d’accidents 


LABORATOIRES CARTERET 

15, rue d’Argenteuil, — PARIS (I«) 

R. C. Seine n° 185.284 



Deux membres ne menue ne médecine 
som mor is celte semaine 

On annonce la mort de M. le Docteur 
Wallich, professeur agrégé à la Faculté, 
membre, de l’Académie de médecine, offi¬ 
cier de la. Légion d’honneur, décédé en 
son-domicile, 87, avenue Kléber. Les 
obsèques ont eu lieu mercredi. 

Nous apprenons la mort du Docteur 
Desnos, membre, de l’Académie de méde¬ 
cine, chargé d’une mission médicale dans 
l’Inde, décédé à Pondichéry. 

Président fondateur de la Société inter¬ 
nationale, d’urologie, le Docteur Desnos 
avait acquis une notoriété; et une , autorité 
universelles, et ses doctrines étaient ap¬ 
pliquées A l’étranger. II est l’auteur de 
très nombreux ouvrages techniques, no¬ 
tamment d’une histoire et d’une encyclo¬ 
pédie de l’urologie. 


A L’Académie des Sciences 


MM. Ai;loiug .et Dùfourt, de Lyon, ont 
fait connaître à l’Académie des sciences 
un travail qui vient confirmer celui de 
MM:. Calmettë, Valtis, Nègre et B-oquet. 

Ces auteurs ont employé des filhabs- sur 
bougies de sucs prélevés sur des enfants 
morts de tuberculose. 

Le virus'-ainsi injecté à des-femelles en 
gestation a créé chez la mère des lésions 
tuberculeuses habituelles et chez le fœtus 
également. ‘ Ces- lésions .. présentaient des 
bacilles. 

Les auteurs nous disent .qu’.à côté de 
faits positifs il y en àde négatifs, mais ils 
né nous disent pas en quelle propbrtion. 



MALADIES DU FOIE 

IRIA - FIÈVRES des PAYS CHAUDS - IOT 

Oranules à 1 milligramme 

BOLDINE HOUDÉ 


chroniques. — Coliques hépatiques. 
Congestion et Hypertrophie du Foie. 

Dose : 4 à 8 par jour. 

Laboratoire» HOUDÉ, 9, Rue Dieu, PARIS 


ICTÈRE 

JDÉJ 

patiques. 



VITAMINAi 


^1 

Aliment biologiquement complet \ 

Reconstituant puissant | 

A BASE DE 

Vitamines Végétales et Animales ! 

REDONNE des FORCES | 

Anémiés, Fatigués, Surmenés j 


Régularise tes fonctions 
intestinales $ rénales 


CONSTIPATION HABITUELLE 

Affections du Foie 
Atonie du Tube digestif 



£© €> 


mmm 

Ciü H'° 06 

C12 H'O 06 

mmm 


Laxatif parfait 

réalisant le véritable traitement 
des Causes de la Constipation. 


LA GRANDE MARQUE FRANÇAISE 

PHOSPHATINE 
F ALTÈRES 

Aliment des Enfants 


L'it&vitcibiea à 


Dépôt : 8, Rue Vivienne •— PARIS | 

et dans toutes les pharmacies. 

R. C. Paris Nv 102.060. I 


GRAI NS de (ante 

'ou D r FRANCK 


MEILLEUR MARCHE 

Oi 



JN/ÿroinef 

CONSTIPATION 

/ 1ou 2.GRAINS avant le nepa;du soir 

ru vente dont loufei ter bonnet pharmacief 

HA.TR0NCIN <fJ.HUI1BERT,96rue d'ArnjlerdamPARIsM 


JGramilesd.Catillon 

5 A 0,001 EXTRAIT TITRÉ DI | 

• C’e 

• prou 

1 icve 


STROPHANTUS 


C’est avec ces granules qu’ont été laites les observations discutées è l’Académie en 1889; elles 
prouvent que2ô 4 par jour donnent une diurèse rapide, relèvent vite le cœur affaibli, dissipent 
ASYST0LIE, DYSPNÉE, OPPRESSION, ŒDÈMES, AffecUons MITRALES, CARDIOPATHIES des ENFANTS et VIEILLARDS, etc. 

— • ‘ nocuité, — ni intolérance ni vasoconstriction, — on peut en faire un usage continu. 


5 Granules -JeCatillon 


à 0.0001 


STROPHANTINE 


• Tonique du Cœur par excellence, tolérance indéfinie 

2 Sombre de Strophantus sont inertes, c 
£rlz de l’étaiimie de gtdecint poi 


VA 



ralm<k IMMÉDIATEMENT et fait disparaître 
Vflllllv les crises douloureuses de l’estomac de 
toute origine, mieux que ne font les 
alcalins couramment usités : bicarbo¬ 
nate, craie, magnésie, etc. 

AFPÂfA BRUSQUEMENT les vomissements 
* vtw q U i terminent les crises tardives, 
les vomissements pituiteux des 
alcooliques, les vomissements 
des nourrissons. 

Diminue l’HYPERSÉCRÉTION,active 

l'élimination gastrique et 
modifie favorablement le 
chimisme gastrique. 

LABORATOIRES P. LONGUET, 34, rue Sedaine — PARIS 
















































































TOUS LES PRATICIENS 

peuvent maintenant traiter leurs malades par Y OXYGÈNE NAISSANT 
en tout lieu et à tout instant grâce au 

SAL70Z7L 


Il est prouvé que 
L’OXYGÉNOTHÉRAPIE 

donne d'excellents résultats dans les 
maladies suivantes : 

Tuberculose, Maladies du cœur, 
Emphysème, Asthme, Urémie, Albu- 
minerie, Diabète, Anémies diverses, 
Anémie cérébrale, Neurasthénie, Sur¬ 
menage, Intoxications aiguës. Pneu¬ 
monie, Bronco-pneumonie, Suppura¬ 
tions rebelles, Plaies atones. Plaies 
par armes à feu. Fracas des membres, 
Coqueluche, Grippe, Goutte, Lithiase, 
Obésité, Grandes Brûlures, Mort appa¬ 
rente du nouveâu-né, Psychoses. 


Le SALVOXYL 

est un appareil générateur d’oxygène 
naissant, peu encombrant et d’un 
maniement simple. 

Le SALVOXYL 

est un instrument précieux pour le 
praticien qui peut, grâce à lui, faire 
à tout instant et en tout lieu un traite¬ 
ment oxygènothérapique. 

Le SALVOXYL 

a sa place dans la trousse d’urgence 
du médecin. Il permet d’employer ins¬ 
tantanément l’oxygène naissant en 
'inhalations et en injections sous-cuta- 


f%ANS un but de vulgarisation, jusqu’au 31 Décembre 1925, le SAIVOXYL, avec deux boîtes de produits 
U SALVOXYL, seront cédés à MM. les Médecins, au prix réduit de 196 francs, pour les commandes prises 
directement aux bureaux du SALVOXYL, 237, rue Lafayette, à PARIS, et\aux prix de 200 francs pour les 
expéditions franco en colis postal à domicile. 


Le Générateur SALVOXYL 

(VRAIE GRANDEUR) 


L’appareil SALVOXYL. D. 

(breveté S. G. D. G.) 

Pour Médecins, Chirurgiens, Accoucheurs, Stomatologistes 

Gomplet en trousse médicale avec 2 cases supplémentaires pour recevoir chacune un 
flacon liquide et un tube blocs SALVOXYL et comprenant : L’appareil argenté et nickelé sur 
cuivre, en gaine cuir, le dispositif pour inhalations, le dispositif pour injections avec 

trois ballons doseurs (de 50, 100 et.'200 c/m.'cubes')', munis chacun de leur canule d’injec¬ 
tion, trois bouchons de canule, une aiguille nickel spèciale pour injections d’oxygène SAL¬ 
VOXYL. Les accessoires et rechanges suivants'sont ..en outre livrés avec cet ensemble et 
leur fourniture comprise dans le prix : une clef de desserrage, un joint de séparateur, 
un joint de distributeur, '2 joints de canule et ' d'injecteur HP (identiques); 2' masses fil¬ 
trantes et des fils de débouchage de .Tinjecteuf HP .'.. 250 fr. 

Produits générateurs SALVOXYL, leè 2 boîtes pour la trousse .... 30 fr. 


Détachez cette partie dell’annonce et envoyez-la avec votre carte de visite 
(sous enveloppe à 30 cent.) au Directeur du SALVOXYL, 237, rue Lafayette, 
Paris (X e ). 

« Veuillez m’envoyer gratuitement et franco votre brochure sur le 
SALVOXYL, pour "me rendre compte des avantages et du fonctionnement, 
pratique de cet appareil . Il est bien entendit que cette demande ne m’en¬ 
gage en quoi que ce soit. » 


Le Gérant • D r CRINON. 


Turgot, Limogea. - 1925 — .1/ êr, 
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A L’ACADEMIE DE MEDECINE 


LA LÈPRE N’ EST P AS ETEINTE 

M. le Professeur Jeanselme vient de le démontrer 
dans un rapport très documenté 


A l'heure actuelle, quelques foyers de la 
lèpre médiévale subsistent encore en, Fran¬ 
ce. Triais ils sont en voie d’extinction. Per¬ 
rin, ”dê Marseille, avait estimé autrefois à 
une quarantaine le nombre des lépreux 
habitant les villages haut situés dans la 
\ allée du Paillon (Alpes-Maritimes). En 
1913, lé médecïh-inspectëut Bàlestré, « eh: 
calculant très largement », arrivait à un 
total de 33 malades pour tout le départe¬ 
ment des Alpes-Maritimes. En 1923, d’après 
une enquête faite par MM. Vigne et Boi- 
net, le nombre des lépreux n’était plus que 
10. En réponse au questionnaire de la 
Commission, M. Barbary, médecin-inspec¬ 
teur des Alpes-Maritimes, nous communi¬ 
que le chiffre officiel de 12 lépreux dont 5 
hospitalisés. Quant aux anciens'foyers du 
Var et des Bouches-du-Rhône, ils Sont 
presque éteints. Toutefois, récemment, est 
entré à l’hôpital Saint-Louis un jeune lé¬ 
preux de treize ans originaire de La Crau. 



M.-LE PROFESSEUR JENSELME 

MM. Milian et Rouchy ont signalé l’exis¬ 
tence de cas très disséminés de lèpre au¬ 
tochtone dans le département du Cantal, 
notamment dans l'arrondissement de Mau¬ 
riac. M. .1. Mâzevrie (thèse de doctorat, 
Lyon 1924) a relevé, sur le registre des 
entrées de l’hôpital de Tulle, 4 cas de lèpre 
tuberculeuse ou mixte dont 3 paraissent 
être d’origine autochtone. 

»’ Contre ces petits foyers d’endémie lé¬ 
preuse en voie de disparition spontanée, il 
n’est pas nécessaii’e de prendre des mesu¬ 
res énergiques. Aucune expansion n’est à 
craindre. La maladie s’observe à peu près 
exclusivement dans certains villages d’ac¬ 
cès difficile et se cantonne dans quelques 
familles indigentes où elle se perpétue de 
père en fils, par contagion. En général, ces 
lépreux sont un objet de dégoût pour la 
population, saine qui les tient à l’écart ; 
certains, en fait, sont isolés. Par mesure 
de prophylaxie et par humanité, ces mal¬ 
heureux devraient être recueillis dans des 
asiles où ils trouveraient le confort et les 
soins médicaux que réclame leur état. 


Bien plus menaçante que l'endémie au¬ 
tochtone est la lèpre importée en France 
des contrées exotiques. Nombre de mis- 
siomiàfres du religieuses, dé colons, de 
marins, dê' soldats et de fonctionnaires 
contractent '.la-, lèpre dans nos possessions 
françaises, puis rentrent dans la mère 
patrie, soit lorsque la terrible maladie s’est 
déjà démasquée, soit pendant le cours de 
sa longue incubation. Des étrangers, origi¬ 
naires de pays où la lèpre est endémique, 
dès les premiers indices révélateurs du 
mal, accourent en France dans l’espoir d’y 
trouver la guérison.- Grâce a l'a multipli¬ 
cité et. à la rapidité dès transports, l’afflux 
de ces lépreux vers' la France' va toujours 
grandissant, 

A l’hôpital Saint-Louis, ou moins de dix 
ans (1887-1895), j’ai pu étudier près de 80 
de ces malades provenant fous de contrées 
notoirement léprigènes. D’après la statis r 
tique dressée, par M. Lemaître, . chef du 
personnel le cét hôpital, il. est entré; dans 
ce! établi:i ic.it, du i" janvier 1910 nu 
30 avril 1925, 104 lépreux (y compris îl9 sol¬ 
dats des troupes indigènes admis pendant, 
la période de guerre). En réalité, le nom¬ 
bre des lépreux qui reçoivent des soins à 
Saint-Louis est plus, considérable que ne 
l’indique cette statistique, car dans celle- 
ci ne figurent, pas les malades, et ils sont 
nombreux, qui se rendent aux consulta¬ 
tions externes de l’hürpital. 

Aux données' précédentes,, si- i’on ajoute 
celles que fournissent, les malades de la 
ville, on peut évaluer à 160 et même à 200 
le nombre des lépreux qui circulent dans 
Paris. 

Dans nos gros centres maritimes, comme 
dans la capitale,' les cas de provenance 
exotique, sans être communs, ne sont point 
rares. Une enquête rapide et nécessaire¬ 
ment incomplète, dit M. Pitres, prouve 
qu’en vingt ans il a, été observé 30 cas de 
lèpre à Bordeaux. Et il ne s’agit là que des 
faits avérés et non pas de cés formes frus¬ 
tes et ambiguës qui donnent prise au dou¬ 
te. D’autre part, M. Perrin a pu suivre à 
Marseille 39 cas de lèpre importée soit 
d’Italie, soit des Colonies. 


Ces agglomérations artificielles de lé¬ 
preux ne constituent pas des foyers à pro¬ 
prement parler, car jusqu’à présent elles 
ne paraissent pas avoir contribué à propa¬ 
ger la lèpre en France. -. Tl y à pourtant 
quelques exceptions à cette règle. L’obser¬ 
vation que j’ai communiquée en 1923 à 
l’Académie de Médecine d’un jeune pari¬ 
sien contaminé à Paris même par son père 
atteint de lèpre exotique n’est pas unique. 
Lande a observé une Française qui, sans 
avoir jamais quitté le sol natal, contracta 
la lèpre en donnant ses soins à un enfant 
lépreux. Perrin a publié le cas d’une fem¬ 
me née à Marseille qui, sans sortir de 
France, prit la lèpre au contact dé son 
mari devenu lépreux au Ton'kin où il avait 
résidé vingt ans. M. Prouff (de Morlaix) a 
rapporté un exemple indiscutable de lèpre 
exotique transmise, sur le sol français : un 
colonial après un séjour prolongé dans des 
foyers d’endémie lépreuve vient se fixer, à 
Lampaul-Guimiliau (Finistère) où il habi¬ 
te avec son oncle. Il devient lépreux, et 
quatre ans plus tard, son oncle est atteint 
de la' lèpre. Wolff (de Strasbourg) a publié 
le cas d’un Alsacien devenu lépreux au 
Tonkin qui, de'retour dans , son pays, in¬ 
fecta son neveu. 

( Voîria fin do cet article page 6) 


LE FAIT DE LA SEMAINE 


L’Assemmae générale annuelle de l’Uulou des Syndicats médicaux 
a commence la discussion des grandes quesiions 
de médecine sociale 


Xa première journée se termina par un vote de confiance 
jÇprès un débat tumultueux, la gestion du conseil de l’LCnion 
fut approuvée par 8.74-3 voix contre 3.398 


La séance est ouverte le 3 décembre, à 
9 heures. Le président, dans une Brève allo¬ 
cution, demande à rassemblée de garder, 
dans les 'diverses discussions qui vont s’en¬ 
gager, le calme et la courtoisie- sans lesquels 
aucun débat ne serait possible.' —( « Soyez 
brefs,. clairs, précis, dit-il aux délégués. 
Faites de vous-mêmes votre police morale 
d’orateurs. Pag de bataille de mots! dans le 
brouillard des idées ! Que vos votes soient 
clairs. Une fois le vote acquis, pins d’ergo¬ 
tage ; que la .minorité sache s’incliner en 
toute cordialité. Pour ma part, ajoùte-t-il, je 
ferai continuellement respecter la liberté de 
■parole* et je sévirai contre les interrupteurs 
en toute impartialité. » : ■ Z '-., ., 

Le président continue-en rappelant que le 
■m,sp,r riu l’Union du il octobre dernier a 
Çrop'os'ér à rassemblée'. aiTri de 
sérier nettement les questions, de ne discu¬ 
ter les différentes parties du rapport du se¬ 
crétaire général qu'à l’heure où chacune de 
ces parties'se trouvera mise en- dîsc.us&ion. 
d’après l'ordre du jour établi. 

Tl termine en recommandant une [dernière: 
fois l’ordre le plus rigoureux dans la .discus- , 
sion ; afin, dit-il, que noûs puissions travail¬ 
ler pendant trois jours dans Une atmosphère 
dé bienveillante confraternité. (Applaudisse¬ 
ments unanimes). 

La parole est ensuite donnée au trésorier 
de l’Union pour là lecture de son rapport. 

Ce rapport met surtout en lumière-, l’état 
précaire des finances- de l’union. Des chif- 
tres Sont cités, qui montrent mieux que tous 
les développements quelle est la pauvreté- de 
la caisse. " 

Des -comparaisons édifiantes sont faites 
av-ee. les associations- médicales, étrangères, 
qui disposent .de ressources -infiniment su¬ 
périeures. La « Britis-h Medical Associa¬ 
tion », notamment, vient d’inaugurer à Lon¬ 
dres son magnifique- palais. Tandis que 
l’Union -des Syndicats médicaux de France, 
doit se -contenter, elle, d’un modeste appar¬ 
tement de la rue Louis-l-e-Grand et cela-n’est 
certes pas fait pour lui donner une énorme 
influence. 'J. 

La conclusion qui s’impose est qu’il faut 
donner davantage. Le chiffre • de la cotisa-, 
tion doit être élevé. Si nous voulions que 
l’Union resplendisse ça n’est pas 20 franc?" 
mais 200 francs au moins que devrait verser 
chaque syndiqué ! A Leipzig, les 'cotisations 
dç l’Un.ion des médecins'atteignent la valeur 
actuell-e de 224 fraiics. 

Pour ce qui est -des dépenses de l’Union, 
elles ont été comprimées. On. ne peut pas 
songer à les -diminuer davantage — surtout 
si là dévalorisation du franc continue. 

(De trésorier termine en affirmant la néces¬ 
sité absolue — si l’on- veut équilibrer le bud¬ 
get''dé 1926 — de porter la cotisation à 25 
francs. 

Et d’accord- avec le- secrétariat, il propose 
des conclusions sur lesquelles l’assemblée de¬ 
vra s-s prononcer. 

.Après la lecture du rapport financier, le 
D r Humbel prend la parole pour demander 
qu’un expert comptable soit adjoint ,à la 
commission des comptes composée de per¬ 
sonnalités, telles que lui-même,, absolument 
incompétentes en matière . de comptabilité. 

Le secrétaire adjoint vient donner des pré¬ 
cisions sur la rédaction du bulletin. Il expli¬ 
que comment celui-ci est rédigé — quel est., 
son bilan financier — pourquoi il a paru 
avec du retard en-1925. Ceci sera évité par le 
rétablissement du -poste- de secrétariat de la 
ré,rlaction. 

M. Saïget (de Lorient) vient poser une 
suggestion en ce qui concerne 1-e bulletin. 
« Le bulletin, dit-il, est considérable. U est, 
du fait même de la longueur de ses expo¬ 
sés, difficile à- lire et, peu d’entre nous le 
-lisant -(appl.). Il gagnerait' à être allégé. Tl 
représente une dépense, de 200.000 francs 


qu oh ..réduirait en diminuant le -nombre de . 
pages ». Et M. -Saïget conclut en proposant 
que l’.ou adresse un. bulletin complet, tel 
qu’il, est . actuell-èmênc, aii’x seuls.’ bureaux 
des syiidicats.'et que l’on s-e 'bpTnê-à'impri¬ 
mer pour, chaque syndiqué .tin bulletin ré¬ 
duit constituant un' court résumé du précé¬ 
dent. 

•M.. Souchon (de Nîmes) remercie le tréso¬ 
rier pour son rapport « aussi,riche- que sa 
caisse, est .pauvre ». 11 a fait-constater que la 
cotisation . versée, par . chaque . syndique à 
T Union . est minime si . on la compare à cel le 
qu’un cheminot verse à son -syndical: 

M. Vanverts (de Lille) émet, quelques, cri¬ 
tiques. sur le .bulletin. Celui-ci est trop long. 
Ixs rapports officiels en sont touffus el peu 
lisibles. On doit , y , apporter^.plus de conci. 
sion. 

D’autre part le désir de sauvegarder l'im¬ 
partialité du bulletin fait que l’on refuse 
beaucoup d'opinions qui ne peuvent pas 
être ainsi connues. Cela n’est guère admis¬ 
sible. Il faut ouvrir une rubrique où chacun 
puiss-e en foule liberté formuler .son avis 
« Peu importe si des polémiques' prennent, 
naissance ! C’est d’ellés que jaillira la lu¬ 
mière ! » Et M. Vanverts dépose un vœu aux 
termes duquel le bulletin devra renfermer 
une. tribune libre, reproduire tous les vœux 
des syndicats'. Et pour ce faire- il sera né¬ 
cessaire de diminuer l'a' longueur des rap¬ 
ports- -officiels. ■ ; 

Sur la proposition du secrétaire général el 
avec l’assentiment de M. Vanverts, la dlscus-, 
SiQp de ce- vœu sera -jointe à la discussion 
de l’organisation syndicale dont ell-e n-e for¬ 
me . qu’une partie. 

La parole est alors donnée ' au trésorier 
qih répond aux suggestions de :Mt Saïget en 
disant qu’il ne' peut pas ÿ avoir deux bulle, 
tins différents parce que cela diminuerait 
considérablement les ressources tirées de lu 
publicité.. Celle-ci est en effet basée sur l'im¬ 
portance du tirage. 

iM. Le Fur (de Paris) exprime l’avis que le 
conseil doit pouvoir prendre aux fonds (le ré¬ 
serve toute somme dont il aurait besoin. L’as¬ 
semblée aura toujours le -droit, de blâmer le 
conseil si elle n’est pas satisfaite, de l’em¬ 
ploi de ces fonds. 

En ce qui concerne'le bulletin, M. Le Fur 
ne croit, pas réalisable la suggestion de 
M. Saïget tendant à établir deux bulletins 
différents. Mais le bulletin doit être rac- 
ooui’Cl tout en donnant les choses essentiel¬ 
les. 

L’orateur fait -enfin remarquer qu’il faut 
que la cotisation soit forte pour que Ton 
puisse disposer, en - vue des campagnes pos¬ 
sibles. d’un fond de réserve important, 

-M. Le'lon-g, revenant sur l’utilisation par le 
conseil des fonds de réserve, demande que 
rassemblée fixe une provision que lé cônsei 1 
ne devra, pas dépasser. Cette proposition est 
repoussée. 

Le président met alors aux voix les con¬ 
clusions -du trésorier que l’assemblée vote par 
paragraphes séparés. 

Un débat assez, confus s'engage sur la 
question de l’augmentation de la cotisât ion. 

Plusieurs orateurs prennent, successive¬ 
ment la narole pour apporter des sugges¬ 
tions .différentes.- Finalement l’accord se fait, 
sur une motion du D* Lafontaine- disant que 
la cotisation sera, pour l’année 1926, portée à 
25 francs, mais, qü’il faudra prévoir -d’autres 
augmentations successives dans les années 
qui -suivront. 

Le rapport du Secrétaire général 

La séance de .l’après-midi est ouverte à 
deux : heures et demie. • 

Le président donne la parole au secrétaire 
général sur le compte rendu général de sa 
gestion. 

( Voir la suite de ce compte rendu page 4) 
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M. CALOT, de Berck, résume ici 
ses arguments contre l’existence de 
l’ostéochondrite, il répond par des 
faits précis et des arguments pro¬ 
bants à une lettre que M. DELCHEF, 
de Bruxelles, a envoyée à l'Informa¬ 
teur Médical. 


.1 la .suite. (le l'article, publié dans 
l'Informateur '.Médical sur l'ostéocKou- 
driteç nous. avons reçu la lettre sui¬ 
vante: 

Monsieur lé -Rireètéiii', 

Dans lés numéros de F « Informateur Mé¬ 
dical», du l« r et du 15 novembre, ont paru 
des articles sur i’ostéochondrite. Leur forme 
auiant. qu'un légitime souci dé courtoisie 
vis-ù-vis des revues scientifiques auxquelles 
j’ai confié nies observations sur le sujet, 
s’opposent à' ce que je. discute dans vos Co¬ 
lonnes les arguments de l’auteur. 

Je m’inscris cependant en faux contre les 
allusions faites à un prétendu changement 
de nia manière de voir, ainsi que contre l'in¬ 
terprétation, sinon nettement affirmée au 
moins suggérée de la non présentation de 
mes -radiographies à Paris et de l’attitude 
des membres de la Société Belge de Chirur¬ 
gie à la séance du 31 octobre. Ces allusions 
et suggestions "sont en contradiction- mani¬ 
feste avec la réalité des faits. 

D’autre part, la publication de mes trois 
radiogrammes constitue un réel abus au 
'sujet duquel je me réserve tous rçtes droits, 
tant vis-à-vis de votre journal, que vis-à-vis 
île M. Calot. Ces documents, non encore pu¬ 
bliés par moi, sont en- effet ma propriété 
scientifique, exclusive et lorsque je les ai 
transmis en communication à M. Calot, le 
2-1 octobre dernier, c’est accompagnés d’une 
lettre recommandée lui interdisant de les 
publier. Cette interdiction a.été renouvelée 
le Z novembre dérnier. 

Je- m’-en tiens pour l’instant à ces remar¬ 
ques. 

Je vous serais obligé de bien vouloir insé¬ 
rer ma lettre sous le titre « A propos de 
l’ostéochondrite », dans votre plus prochain 
numéro à la même place et dans les mêmes 
caractères que les articles qui. en ont motivé 
l’envoi. Je ne suppose pas que vous son¬ 
giez à discuter mon droit de réponse en rai¬ 
son de ce. que 'l’auteur ne me désigne pas 
nominativement. Dans l'affirmative, la pré¬ 
sence qm n’a pas dû vous échapper de ma 
signature sur les radiographies tranche la 
question. 

Veuillez agréer, etc. 

Docteur Df.i.chef. 

La réponse de M. Calot 
à M. Delchef 

S'il pense encore aujourd'hui nue 
scs radios lui donnent raison. M. Del¬ 
chef devrait nous remercier de les 
uroir publiées. 

S'il se fâche, ce ne. peut être que par¬ 
ce que nous avons démontré ici qu'el¬ 
les lui donnent tort. 

Mous avions le droit bien évident de 
les publier puisqu'il les avait déjà pro¬ 
duites et en avait, fait état, dans des 
communications à des Sociétés savan¬ 
tes (et même depuis plus d'un mpis 
déjà). 

Mous avions le devoir de les publier 
puisqu'il en avait fait état contre nous, 
et que des erreurs, à notre préjudice 
avaient été déjà imprimées au sujet de 
ces communications de M. Delchef — 
lequel n'avait envoyé aucune lettre de 
protestation contre ces erreurs impri¬ 
mées (que nous lui avions pourtant si- 
finale es) — lui qui en envoie une au¬ 
jourd'hui contre les vérités que nous 
avons prouvées , ici , par des « argu¬ 
ments qu’il dit ne pas vouloir discu¬ 
ter », et pour cause !... 

Rappelons, d’abord ce qui est en ques¬ 
tion : 

I. —Nos patientes recherches de plus de 
six 'ans, recherches portant sur tous les 
cas publiés de prétendue ostéochondrite, 
peut-être deux mille, nous ont conduit à 
cette conclusion qu’il s’agit en tous ces 
cas, sans exception, d’erreurs de diagnostic 
et que cette prétendue maladie nouvelle et 
acquise est en réalité une subluxation con¬ 
génitale qu’on a méconnue : ce que nous 
avions prouvé abondamment aux Congrès 
de Chirurgie de 1922 et de 1924, sans nue. 
personne n’ait contesté/ le bien fondé dte 
notre démonstration. 

Or. le 10 octobre dernier, M. Delchef est 
venu dire : « Eh bien voici un' cas d’ostéo- 
chondrite qui détruit les conclusions des 
travaux de M. Calot, car ici le cotyle est 
normal, or dans la subluxation congénitale, 
le cotyle n’est, jamais normal, M. Calot est 
le premier à le dire. » 

Nous lui avons répondu : « Dans la su¬ 
bluxation congénitale, en effet, le cotyle 
n’est jamais normal, reste à savoir si votre 
cotyle est vraiment normal. » 


UNE CONTROVERSE ANIMÉE 


A PROPOS DE L’OSTÉOCHONDRITE 


(EttMp? h 


Or, il ne l’est pas. Il est « non sp) 

OVALAIRE, PLANTÉ TROP HAUT », etc... (1 

vous en avons indiqué les multiples ano¬ 
malies sur les figures mêmes de ce confrère, 
ici, dans le numéro du 22 novembre de 
l ’Informateur Médical.) 

Ainsi donc, s'il a cru, le 10 oejobre avec 
un cotyle insuffisamment étudié par lui, 
vous lisez bien « insuffisamment étudié par 
lut » (ce dont il a fait l’aveu écrit il y a 
encore quelques jours comme vous verrez 
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l)lus toip^ s’il a. cru anéantir en qnelqfués 
minutés, 1é‘ ’réSultàt de nos laborieuses re¬ 
cherches de plus de dix années, il s’est, 
complètement trompé. 

II. —■ Au surplus, M. Delchef a reconnu 
lui-même le 31 octobre, à Bruxelles, que 
son cotyle n'était pas normal, connue vont 
le dire ici deux confrères présents à cette 
réunion de Bruxelles. Mieux encore, il a ce 
jour-là désavoué nettement, le I> X... de 
Paris (dont nous tairons le nom) d’avoir dit 
dans un journal que soirtiotyle était nor¬ 
mal. 

III. — Tout le reste vous intéresse peu ou 
même pas du tout, puisqu’il s’agit d’ex¬ 
traits d’une correspondance privée entre 
le confrère belge et nous, nous en parle¬ 
rons cependant pour lui répondre puisqu’il 
a cru avoir le droit d’en parler, lui, dans 
sa lettre, mais nous n’en dirons que juste 
ce qu’il faut pour' vous montrer qu’il a 
tort même sur ce troisième point. 

Voilà l’essentiel, entrons dans quelques 
détails. 

Premier point 

Le premier point, seul important e( seul 
intéressant pour tous, est de savoir si le 
cotyle prétendu normal de notre confrère 
belge et présenté comme tel à Paris le 10 
octobre, est réellement normal ou non ? 

Or, nous vous avons prouvé ici qu’il ne 
l’est sûrement pas, nous vous avons montré 
non pas seulement une anomalie (ce qui 
suffirait pour notre démpnstration), mais 
bien dix anomalies indiscutables que cha¬ 
cun de vous peut vérifier et -retrouver sur 
ies figures de ce confrère reproduites par 
nous dans le numéro du 22 novembre de 
l’Informateur Médical, dix anomalies dont 
pas une seule n’est aujourd’hui contestée 
Dar lui. 

Et nous sommes prêt à refaire cetté dé¬ 
monstration où et quand l’on vqudra, sur 
la pièce et les films originaux de notre 
confrère en confrontant, segment par seg¬ 
ment, ce cotyle avec l’autre cotyle du mê¬ 
me sujet et avec un cotyle normal, en 
mesurant, pour être bien précis, avec un 
décimètre à Vernier, car il est de petites 
anomalies que l’œil, ne peut pas saisir. 

Est-ce que le géomètre ou l’artisan le 
plus habiles oseraient se passer du mètre 
et du compas lorsqu’on exige, d’eux des 
résultats très précis ? Or, notre confrère, 
et c’est justement là, ce qui explique son 
erreur, n’a fait aucune de ces mensura¬ 
tions indispensables, ' ou du moins , n’en'a 
pas fait'mention, et aucun de ceux qui ont 


ira croire eh lui n'a pensé à réel amer 

ensurations. 

S’il les avait faites, il aurait. vu son 
erreur. ■ . - - ' 

Deuxième point 

Le deuxième point qui est d'une impor¬ 
tance déjà infiniment moindre pour vous, 
et « pour .VHistoire de la Médecine »..(:!/Lfest 
de savoir si notre confrère belge ,a reconnu, 
ou non, à Bruxelles, le 31 octobre, que son 
cotyle n’était pas normal ?... 

Oui, il l’a reconnu, nous disent les D 1 
Félix Régnault et Fouchet qui assistaient i 
cette séance. Voici le mot que vient de 
nous adresser (5 décembre), le' D. r Ré¬ 
gnault : 

« Le cotyle de M. Delchef , qu'il m'a 
donné à examiner à Bruxelles, est ma¬ 
nifestement déformé. Il s'est, même 
élevé vivement contre ce que lui a fait 
dire dans la presse française le D r X... 
(dont il . a cité le nom). M. Delchef a 
affirmé à Bruxelles n'avoir jamais dit à 
Paris que le cotyle présenté par lui 
était . normal. A Bruxelles il a simple¬ 
ment soutenu que ces déformations 
existantes du cotyle devaient être se¬ 
condaires. et non originelles ». (Félix 
Régnault). 

El voici le mol du D r Fouchet (6. dé¬ 
cembre) : « J’ai montré à Bruxelles, et 
sur les radiographies et sur la. pièce 
même présentée par M. Delchef et te¬ 
nue ensuite en mes mains, que son 
cotyle portait des anomalies 'multiples 
et indiscutables ., Lui-même, a reconnu 
qu’il n'était pas normal. Et çornlnc je 
lui exprimais mon étonnement de ce 
qu'à Paris le D T X... ail pu imprimer 
que ce cotyle était normal. « Je pense, 
a répliqué M. Delchef , que vous n'allez 
pas me rendre responsable de ce qu'a 
écrit là le D r A... » Finalement, noire 
discussiôn à Bruxelles avec M. Delchef 
a porté uniquement sur la question de 
savoir si les irrégularités et .altérations 
du cotyle reconnues par lui étaient ori¬ 
ginelles ou. secondaires (J. FoTt.het, an¬ 
cien interne des hôpitaux de Paris). 

Après cela que notre confrère, aujour¬ 
d’hui, plaide « coupable ou non coupable », 
qu’il dise que son cotyle est normal ou 
qu’il ne l’est point, dans les deux cas, le 
jugement lui donnera tort, il se condamne 
lui-même. 

En effet, s’il admet aujourd’hui que son 
cotyle n’est pas normal, c’est avouer qu’il 
a eu tort de le produire contre nous le 

10 octobre, à Paris. 

S'il veut soutenir de nouveau qu’il est 
normal, il renie ce qu’il a reconnu à Bru 7 
xelles et surtout il se met en désaccord avec 
la vérité, puisque, son cotyle porte des ano¬ 
malies certaines que vous avez tous vues 
dans le numéro du 22 novembrë de l'Infor¬ 
mateur médical. 

Troisième point 

( Le troisième point, avons-nous déjà dit, 
n’a vraiment aucun intérêt pour personne, 
excepté tout au plus pour notre confrère 
et pour nous puisqu’il parle ici de notre 
correspondance privée. Qu’on veuille donc 
bien nous excuser d’en parler, nous n’en 
dirons que ce qui est. nécessaire pour prou¬ 
ver ses torts même sur ce point, 

1° Nous lui avions dit, le 10 octobre, à 
Paris : « Votre cotyle n’est pas normal, car 

11 est ovalaire et non sphérique, planté 
trop haut, etc... ». 

Sûrement il n’est pas normal ; pour le 
prouver il suffirait de vous prendre au 
mot lorsque vous nous dites que le cartilage 
en Y coupe le diamètre vertical de ce 
cotyle en son milieu, car dans un cotyle 
-vraiment normal le cartilage en Y coupe 
ce diamètre vertical non au milieu, mais à 
l’union de son 1/5 supérieur et de ses 4/5 
inférieurs. 

Et nous avons ajouté : « Montrez-nous 
donc vos radios, puisque c’est la radiogra¬ 
phie, a dit Mouchèt, qui dorfne à l’ostéo- 
chondrite son individualité. » Il nous a 
répondu : « Je prends l’engagement de vous 
les envoyer. » Ce qu’il nous a fallu lui 
faire rappeler. Nous en avons reçu des 
épreuves lë 24 octobre. 

Le-28 octobre, le D r X..., de Paris pu¬ 
bliait, dans un journal français que M. Del¬ 
chef avait montré le 10 octobre, un cotyle 
normal, ce qui contredit nos conclusions. 

Quatre jours après (1 er novembre), nous 
avons écrit à M. Delchef pour lui signaler 
cette publication, et le presser de rectifier 
spontanément et immédiatement dans son 


journal (puisqu'il est secrétaire de rédac¬ 
tion d’un journal belge) cette erreur. Celle- 
ci ayant été. reconnue par lui la veille (3i 
octobre), à Bruxelles, on ne comprendrait^ 
pas qu’il put s’abstenir ; il était morale¬ 
ment obligé de nous aider à éclairer et 
redresser l’opinion médicale troublée ut 
faussée par ces erreurs, très préjudiciables 
pour nous, imprimées à propos de sa comY| 
municatioia 

Et nous l’avertissions eonfràternellement 
que nous ne pouvions pas, quant à nous, 
laisser s’accréditer, cette erreur et que 
nous allions publier le plus tôt qu’il nous., 
sérail possible les prouvés de Terreur en 
nous’ appuyant, sur ses propres radios, ce 
'dont nous avions parfaitement le' droit,.' 
ii nul n’étant censé ignorer » qüe-.tout do-,- 
cument dont on a fait, état devant une Socié¬ 
té savante, pour légitimer des assertions dé¬ 
jà publiées dans les journaux, appartient à 
tous pour être discuté librement, qu’au 
surplus, il avait encore le temps de nous! 
devancer dans cette publication des figures, 
et’ dans cette rectification, s’il le voulait 
bien, dans son journal. 

Savez-vous ce qu’il a répondu ? 

u. Que l’étude de son cotyle n’était pas 
ter minée. » ! 

Oui ! plus d’un mois après qu’il en avait 
jugé l’étude assez. « terminée » pour venir 
en faire état hardiment contre nous afin 
d’essayer de détruire les résultats de nos. 
travaux I 

Nous fallait-il donc attendre encore et 
indéfiniment le bon plaisir d’un confrère si v 
pressé, il y a un mois de présenter un 
document insuffisamment étudié à propos 
duquel on a semé des erreurs dans les jour¬ 
naux, et si peu pressé maintenant de nous A 
aider à arracher ces erreurs. 

Or, ce n’est que trois semaines après' / 
notre avertissement confraternel que nous 
• avons publié ici, le 22 novembre, ses ra¬ 
diographies. Et aujourd’hui, 10 décembre, 
deux mois après sa communication de Pa¬ 
ris, il n’a encore rien publié : ni ses figu¬ 
res, s’il croit encore qu’elles lui donnent 
raison, ni une rectification contre ce que 
le D r X..., de Paris, a imprimé à leur su- ' 
jet, s’il croit qu’elles lui donnent tort. 

Mais passons, car nous avons" hâte d’en 
finir ! Est-ce que tout cela offre vraiment 
le moindre intérêt ? Nous demandons en¬ 
core une fois qu’on veuille bien nous excu¬ 
ser d’être entré (mais il le fallait) dans des 
détails à ce point oiseux I 

Notre, réponse a été déjà trop longue, et . 
pourtant nous devons y ajouter un mot de 
remerciement à l’adresse de ce confrère — 
oui, dé remerciement, pour sa lettre d’au¬ 
jourd’hui qui va, nous l’espérons bien, at¬ 
tirer et retenir l’attention de tous sur là 
prétendue ostéochondrite, et-qui- nous a 
fourni une nouvelle occasion de bien tirer 
au clair cette grande question, de bien met¬ 
tre les points sur les i, de bien montrer à 
tous que ce cas, comme tous ceux qu’on 
nous avait objectés, vient confirmer pleine¬ 
ment nos conclusinos, à savoir que dans 
l’ostéoehondrite, le cotyle n’eàt jamais nor¬ 
mal et que cette prétendue ostéochondrite 
ou boxa plana est en réalité üne subluxa¬ 
tion qu’on a méconnue. 

Et vous voyez que ce n’est pas encore ce 
confrère qui gagnera la prime par nous 
promise à celui qui stobstihaiit à croire à 
ce mythe de l'ostéocliondrite nous appor¬ 
terait, enfin (!) un cas, un seul- cas ! où 
nous ne pourrions pas prouver qu’il s’agit . 
en, réalité d’une subluxation congénitale 
qu’on n’a pas su identifier. .Cette prime . 
n’a pas encore été gagnée, elle né le sera 
jamais ! Car, 

Ostéochondrite égale subluxation con¬ 
génitale méconnue. 

C’est la seule Chose, mais d’importance . 
capitale à retenir dé ce débat. 

Calot, de Berck. 


La réunion annue ie 
de la société d ’ipnialmo iogie de Paris 

Indépendamment de ses réunions men¬ 
suelles la S. O. P. tient une fois par an 
une séance exceptionnelle. Cette séance 
vient d’avoir lieu le 15 novembre. Le ma¬ 
tin, M. Clément Simon, médecin de Saint- 
Lazare, exposa l’état actuel de la question 
de rhérédo-syuhilis et de son traitement. 

Le soir, MM. Cantonet et Clovis Vin¬ 
cent présentaient un rapport sur les 
« Spasmes et tics des paupières ». A la 
discussion ont pris part MM. Dupuy-Du- 
temps, Bolack, ’ Bourdier, F. Levy,- Aubi- 
neau, Terrien, Abadie, etc. 

Tout en se consacrant à l’étude de l’oph¬ 
talmologie, le S. O. P. n’oublie pas que la 
spécialité ne peut s’isoler de la médecine. 
C’e^t ainsi qu’elle est heureuse de compter 
parmi ses membres des médecins, des spé¬ 
cialistes des spécialités voisines, des neu¬ 
rologistes, des» physiciens et des vétérinai¬ 
res. 

Voit* pajje 7 

la prime offerte à nos abonnés 





















A MON AVIS 


Comme le monde n’est pas seule¬ 
ment peuplé d’esprits amènes, il faut-par¬ 
fois redouter qu’on dénature vos dires. 
Aussi croyons-nous opportun de revenir 
une fois de plus sur la candidature de M. 
Henri de Rotschild à l’Académie de Mé¬ 
decine, non pas pour en souligner l’incon¬ 
cevable attrait quelle présente pour d’au¬ 
cuns, mais pour préciser notre pensée qui 
fut habilement défigurée par les thurifé¬ 
raires du baron. 

« A qui fera-t-on croire, disaient-ils, 
que l’on puisse nous acheter, nous, mem¬ 
bres de VAcadémie de Médecine ? » et 
l’on voulait ainsi, alléguant d’un soup¬ 
çon qui n’a jamais été émis, annihiler 
d’un simple haussement d’épaules la 
mésestime engendrée par■ une ahurissante 
candidature. 

L’Académie est comme la femme de 
César. Elle ne peut être soupçonnée. Cha¬ 
cun sait ça. Chacun sait mieux encore 
l’habileté de M. de Rotschild qui a de la 
race, nous l’avons dit, et à qui il faut fai¬ 
re crédit d’un réel entregent. 

Le calcul n’est cependant pas étranger 
à cette campagne extrêmement active me¬ 
née par tel ou tel pour légitimer la can¬ 
didature de M. Henri de Rotschild. 

Le calcul est d’ailleurs un vice de l’es¬ 
prit qui a contaminé depuis longtemps la 
médecine officielle. Il commence à se fai¬ 
re jour chez l’externe qui piste les patrons 
utiles pour l’internat. Il grandit au fur et 
à mesure que sont gravis les degrés de 
la hiérarchie hospitalière et ceux de la 
Faculté. Il devient compliqué chez ceux 
qui accèdent aux échelons supérieurs et 
il demande alors, chez ceux qui s’y 
livrent, une habileté consommée et un 
effoit constant. 

Parmi les augures qui siègent à l’Aca¬ 
démie de Médecine, il en est qui ont 
conservé cet amoyr du calcul et peut-être 
aussi une certaine déformation du juge¬ 
ment, à cause d’une vie passée à suppu¬ 
ter les chances et à marier l’intrigue au 
savoir. 

Supposer chez ceux qui voteraient 
pour le baron, le désir de faire béné¬ 
ficier tôt ou tard leur service clinique ou 
leur laboratoire de recherches des libé¬ 
ralités d un milliardaire qui sait promet¬ 
tre, c’est faire une hypothèse conforme à, 
la tournure d’esprit que nous leur sup¬ 
posons et à l’empreinte qu’ils ont gardée 
des vingt-cinq années qu’exigea la con¬ 
quête des titres et des honneurs dont ils 
sont pourvus. 


Il serait tout naturel, en effet, que M. 
de Rotschild, une fois entré à l’Académie 
(que Dieu préserve la Science d’un tel 
affront), écoute d’une oreille complaisan¬ 
te les suppliques qui pourraient lui être 
adressées en ce sens. Et c’est dans cet 
espoir, si peu justifié soit-il, que plusieurs 
membres de l’Académie de médecine 
veulent sans doute ouvrir ■ à un milliar¬ 
daire les- portes de leur respectable-com¬ 
pagnie. 

Jadis, Mesureur, dont le fauteuil est 
précisément celui qu’on veut offrir à M. 
de Rotschild, dut son élection à de telles 
perspectives. Il était alors directeur de 
VAssistance publique et ses électeurs, la 
plupart chargés d’un service hospitalier, 
avaient fondé les meilleurs espoirs sur la 
reconnaissance de leur élu. 

Nous souhaitons à ceux qui se promet¬ 
tent de donner leur voix au Baron Henri 
de Rotschild de ne pas avoir la même dé¬ 
ception que celle dont se plaignirent les 
électeurs de M. Mesureur. — J. CRINON. 

P. S. -— Cet article était à l’impression 
lorsque se produisit, mardi dernier, l’in¬ 
cident dont te Matin à rendu compte. 

Nous fûmes interpellé à l’Académie de 
Médecine par M. le Professeur Letulle 
au sujet de notre dernier article sur la 
candidature de M. Henri de Rotschild. 
M. Letulle avait trouvé malsonnante pour 
ses oreilles la phrase où nous déclarions 
qu’il fallait moins s’en prendre au can¬ 
didat qu’à la veulerie de ceux qui accep¬ 
tent cette candidature un peu spéciale. 

Il ne pouvait cependant y avoir confu¬ 
sion. Loin de faire montre de passivisme 
en cette circonstance, M\ Letulle s’est 
fait le parrain de la candidature de M. le 
docteur Henri de Rotschild. Or, on lui 
reconnaîtra pour cela un grand courage, 

1° L’accord est unanime pour dénier à 
son candidat tout titre scientifique ; le di¬ 
plôme de docteur en médecine ne signi¬ 
fiant absolument rien en l’espèce ; 

2° Sous le pseudonyme du docteur Pas¬ 
cal son candidat a écrit des pièces de 
théâtre ourles médecins sont malmenés, ce 
qui a nui ' 'considérablement'au prestige 
de notre profession : 

3° Les libéralités de son candidat, qui 
sont l’exciise de son énorme fortune, ne 
sauraient, être invoquées connue raison 
valable* pour briguer le fauteuil d’une so¬ 
ciété savante — l’argent ne devant jamais 
ouvrir les portes,’ qu’il s’agisse de l’Aca¬ 
démie de médecine ou du Palais-Bourbon. 
— C. 


] LE MONDE MÉDICAL j 


Fiançailles 

Nous apprenons les fiançailles de : 

Mlle Marcelle Cazagne, nièce de M e Ca- 
zagne, notaire à Lourdes, avec M. le doc¬ 
teur Delom-Sourbé, fils du regretté député 
des Basses-Pyrénées et ancien médecin- 
major au 18 e R. I. 

Mlle Jeanne Larroudé (de Bayonne), 
avec M. Pierre Pachebat, interne des hos¬ 
pices’civils de Bayonne. 

Mariages 

Nous apprenons les mariages, de : 

M. le docteur André Bouron, fils de 
Mme et de M. le docteur Louis Bouron, du 
Cliâteau-de-la-Grange, près St-Jean-d’An- 
géb» avec Mlle Odette Cormelié, fille, de 
Mme et M. André Corinelie, propriétaire à 
La Pérandrie, près Jonzac, maire de 'St- 
Martiahde-Vitaterne. 

M. le docteur Maurice Riou, médecin ai¬ 
de-major des troupes coloniales, de Bor¬ 
deaux, et Mil» Thérèse Fleury, à Villemon- 
ble. 

M. Victor Rocca, élève à l’Ecole du ser¬ 
vice de santé de la marine, et Mlle Geor- 
gette Pujo, à Hèches. 

M. le docteur Louis Roucaute, médecin- 
major à Montpellier, et Mlle Simonne Val¬ 
lon, de Valence. 

Nécrologies 

Nous apprenons le décès de : 

Mme veuve Armstrong, née Marie-Claire 
d’Erneville, décédée à Saint-Louis (Séné¬ 
gal), mère de M. le médecin-major Arms- 
tronjg. 

Mme veuve Abel Miot, née Bordenave, 
parente de M. le docteur Popp (de Fonte- 
nay-le-Comte). 


ON NOUS INFORME QUE 


Une bonne infirmière diplômée’ S. B. N. 
désire trouver garde auprès d'un malade 
ou d’un opéré. 

S’adresser Mlle Mahe, 3, villa Chauve- 
lot, Paris (15 e ). 

Le concours pour l’emploi des fonctions de 
professeur suppléant de pathologie et clini¬ 
que chirurgicale à l’Ecole de médecine 
d’Amiens, s’est terminé par la nomination de 
M. Raymond de Butler d’Ormond. 

' Nous apprenons la nomination comme co¬ 
directeur de l’Odéon, de M. Paul Abram. 
M. Paul Abram est un jeune médecin qui 
s’est consacré à la littérature et qui remplis¬ 
sait déjà depuis plusieurs années le rôle de 
principal collaborateur de M. Gémier à la 
direction de VOdéon. „ 


“ INAVA ” fabrique des Vaccins concentrés 
contre : 

la Pyorrhée Alvéolaire ; 
les Infections Staphylococciques ; 
l’Ozène ; 
les Métrites ; 

les Bronchites Chroniques et l’Asthme ; 
du Vaccin antipyogène, etc. 

Ces vaccins s’injectent à la dose d’une à six 
gouttes, localement. (Applications de 1’ « Im¬ 
munité locale » de Resredka). 


L’Office de Vulgarisation pharmaceutique, 
5, rue de Tracy, à Paris, demande des agents 
de 30 à 40 ans, nettement qualifiés pour pré¬ 
senter auprès du corps médical de province 
diverses spécialités pharmaceutiques scienti¬ 
fiques. Appointements fixes de début : 22 à 
24.000 francs. Situation stable et d’avenir. 

Ecrire avec- références et curriculum vitæ : 
O. V. P., o„ rue de Tracy, Paris (2 e ). 

La commune de Sarge-sur-Braye (Loir-et- 
Cher) demande un médecin. S’adresser au 
maire. 


Les Ducs à l’Académie de Médecine 


Ils étaient quelques-uns, qui. niellaient 
grand tapage, T autre;, .soir, pendant fin 
dîner professionnel, au sujet de la candi¬ 
dature de M. Henri de Rothschild à l’Aca¬ 
démie de médecine. Le vieil argument des 
marchands du Temple venait d’être fourbi 
à .neuf pour celle occasion. Nous ayons 
apprécié son poids, 11 n’est là que pour 
satisfaire notre désir traditionnel d’idéa¬ 
lisme; puis on passe outre, 

Passons, outre ; je ne connais pas la va¬ 
leur scientifique de M. Henri de Rotschild 
et suis incompétent pour décider si son 
entrée dans la compagnie éclairera d’une 
lumière nouvelle les dpetes discussions 
sur les problèmes de la clinique et du la¬ 
boratoire. Je ne l’ai vu que deux fois dans 
des circonstances bien différentes, dont 
J’une au moins m’a permis d’estimer sa 
valeur sociale. 

La première fois, c’était avant la guerre. 
Une silhouette passait, un peu timide, 
semblant craindre de s’imposer, longeant 
le mur. du couloir des loges d’actrices, 
dans un théâtre subventionné. Quelqu’un 
dit près, de moi : « C’est'Henri de Rots- 
s-hild ». Je l’avais imaginé plus important. 

Je l’ai rencontré pour la deuxième fois 
dans uii autre décor. A la porte' d’une 
maison, sur le quai de Salonique, une au¬ 
tomobile attend, une limousine d’officier 
supérieur. Deux hohimés sortent de la 
maison. Ils échangent quelques politesses 
avant de monter en voiture, puis prennent 
un parti. L’officier le plus , âgé et le plus 
galonné s’installe pendant que l’autre 
lient , encore la. portière. Celui est vêtu 
de l’uniforme d’aide-major de deuxième 
classe. C’est,Henri dé' Rotschild, .en mis¬ 
sion â l’armée d’ûrient. Quand je rentrais 



Le Veau d’Or 


;. - x ' .Caricature, d^Çlmhs. 

•à ( hôpital, mes camarades et moi nous 
voyions déjà en rêve toutes sortes de bon¬ 
nes choses arrivant eiT niasse pour nos 
malades : mirage où l’argent a joué, le 
rôle du soleil. 

C’est à cause de ce mirage, que si j’étais 
académicien, je voterais pour M. Henri de 
Rotschild. Je vais m’expliquer. Je n’adore 
pas le Veau d’Or, mais personne ne peut 
nier que sa statue est dressée au milieu 
de notre tribu. Il s’agit de vivre en bonne 
intelligence avec ce culte, même si on le 
désapprouve et de ne pas se retirer sous 
sa tente. C’est cette manière de faire que 
je compte apprendre de M. de Rotschild. 
académicien. Les médecins ne sont pas 
des gens d’argent et ils me paraissent en 
assez .mauvaise posture dans la crise ac¬ 
tuelle? Us vivent d’une profession libérale 
et sont « honorés » ; le bel honneur souvent 
qui n’apporte pas au foyer le nécessaire 
et. leur permet tout juste de ne pas mou¬ 
rir de faim. Les syndicats s’agitent et dé¬ 
clarent ne plus vouloir apporter à la soli¬ 
darité sociale, l’aide qu’ils offraient à la 
charité privée. -Les médecins crieront, 
mais ils continueront. Tout au moins qu’il? 
continuent avec un nouvel esprit, qui n’eii- 
lève rien à leurs qualités professionnelles : 
• qu’ils sachent découvrir l’exploiteur et lui 
apprendre que leur temps a sa valeur et 
qu’ils n’accordent plus leur confiance à 
des administrations qui ne leur en sau¬ 
ront aucun gré ! M. de Rotschild sera là 
pour rappeler aux premiers d’entre eux 
qu’ils ont le devoir de donner l’exemple, 
ceux-là à qui la fortune a déjà souri. Il 
infusera un sang plus moderne à l’assem¬ 
blée et lui inculquera la notion positive de 
la vie. 

Et puis aussi sans doute, il amènera' à 
l’Académie un peu de cette atmosphère qui 
entoure les gens très riches. L’Académie 
française est un salon qui vient de renou¬ 
veler ses ducs, pourquoi notre Académie 
n’en ferait-elle pas de même. Les savants 
y rencontreraient les gens du monde qu’ils 
n’ont pas toujours le loisir de fréquenter 
D r Jean Vinchon. 
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Notre oisiie 

a l’Exposition oui accompagna 
le,coogrès ne siomaioiopie 

Les Laboratoires Cortial 

Les Laboratoires Cortial, dont le si and 
avait déjà été remarqué aux. deux précé¬ 
dents Congrès de Chirurgie'et d’Oto-Rliino- 
Laryngologie, ont tenu à présenter égale¬ 
ment à" cette exposition leurs produits io- 
daseptine et septicémirie, qui sont aujour- 
. d’hui considérés, à juste titre, comme des 
médicaments clâssiques dans le traitement 
des maladies infectieuses. 

On pouvait remarquer notamment un 
petit- pulvérisateur, d’une conception tort 
ingénieuse, lé <c Vaporino », destiné à 
l’emploi de la septicémine dans les -infec¬ 
tions de la bouche et. des dents, et qui a 
retenu d’une façon toute spéciale i’atten-. 
tion de nombreux stomatologistes. 

Dans un autre ordre d’idées, on remar¬ 
quait également deux plaquettes très inté¬ 
ressantes, dues au docteur Cabanes, le sa¬ 
vant historien de. la médecine ; anecdoti¬ 
que, et éditées de façon luxueuse et im¬ 
peccable par Devambez, pour'les Labora¬ 
toires Cortial. 

Le Cabinet Gallet 

Très discrètement près du secrétariat, le 
Cabinet GALLET, intermédiaire obligé de 
tous les stomatologistes désireux de trou¬ 
ver un successeur, annonçait sa présence- 
. Voici 40 ans que le Cabinet Gail'et s’oc^ 
cupe de transmissions de cabinets et son 
directeur actuel, le docteur GUILLEMO- 
NAT, licencié en droit, lui a donné une 
grande extension opérant jusque dans les 
départements. — N’oubliez pas son adres¬ 
se, 47, boulevard Saint-Miche], angle de la 
place de la Sorbonne. Téléphone Gobe- 
lins 24-81. 

L’Antiphlogistine 

Nous devons citer également, comme 
ayant pris part à cette Exposition, le pro¬ 
duit bien connu : Antiphlûgistin". 

Ainsi qu’il nous a. été exposé, par le.;, 
docteur Catinot. l’Ant-iphlogistine présente 
un intérêt tr ès spécial pour les Stomatolo- 
gisites. Chauffée et appliquée à l’intérieur 
de 1a, Louche, dans un porte-empreinte, 
l’Antiiphlogistine calme aussitôt la souf¬ 
france provenant d'-abcès, de périostite, (le 
péricêihèiïtite,"etc., et, elle guérit rapide¬ 
ment ces inflammations ou infections. — 
Appliquée sur la joué, dans les cas d’ab¬ 
cès alvéolaires, elle réduit ceux-ci à leur, 
début. S’il est trop tard, elle accélère l'a ; 
formation, du pus et celui-ci trouVe une 
issue, dans la. bouche, par le vestibule de 
la. dent, sans qu’il ait, jamais accès, par 
l’extérieur. 

Les Laboratoires Ferméf 

Les laboratoires G. Fermé, 55, boulevard 
. de Strasbourg, Paris, présentent : le 
Mathanol, hvdroxyde de bismuth rndifère 
pour .le traitement de la syphilis : le Sta- 
phylothanol, hydroxyde de bismuth radi- 
fère pour le traitement de la furoncu¬ 
lose ; ta Néolyse et la, Néolyse radioactive 
'pour le traitement et la prophylaxie du 
cancer ; et i e Triradol, traitement curatif 
et antitoxique des états bacillaires : le 
Viscoserum, sérum .de reminéralisation . 
, nerveuse, sensibilisant. 

Les Laboratoires Phéna 

Remarqué tout spécialement iLe stand des 
Laboratoires Phéna, qui-présentaient leur 
Phénaseptyl V. de Ghristmas-. 

Ce produit, qui a. fait l'objet d'une com¬ 
munication •). la Société Odontologique de 
France remplace dans toutes leurs appli¬ 
cations les PhénosalyLs et tous autres an¬ 
tiseptiques composés. Sa valeur thérapeu¬ 
tique justifie, bien que nouveau venu, la 
place qu’il a brillamment conquise dans 
l’arsenal d'e la Pharmacopée. 

Le Dentol 

Chaque jour l’importance de l’état de. 
la dentition est davantage démontrée par 
l’étiologie d’un plus grand nombre d’af¬ 
fections : qu’il s’agisse de l’appareil di¬ 
gestif (gastralgie, entérite), du système 
nerveux (névralgies, douleurs orbitaires), 
de l’état général (résorptions toxiques, in¬ 
fections). Les dentifrices antiseptiques; ont 
donc pris dans la thérapeutique journa¬ 
lière la placé prépondérante à laquelle ils 
ont droit. Au premier rang de ceux-ci. le 
médecin doit placer le Dentol, qui à fait 
ses preuves par son action bactéricide 
énergique et sion innocuité absolue vis-à- 
vis des tissus dentaires qu’il nettoie sans 
en altérer en rien la constitution. Le stand 
du Dentol avait donc sa. place à l’Exposi¬ 
tion de Stomatologie, il y fut particulière¬ 
ment remarqué. 
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L'Assemblée Générale 
ne runion des syndicats médicaux 

[Suite de notre compte rendu de la lr'page) 

Célui-ci se' contente de lire la première 
•phrase de ses conclusions générales, phrase 
sur laquelle rassemblée aura â se pronon¬ 
cer, et qui est ainsi conçue : 

.. k .1 .'assemblée générale de 1925, après avoir 
■.pris connaissance de la gestion du Conseil, 
tant dans ses rapports avec les pouvoirs pu¬ 
blics qu'avec les syndicats, lui donne son 
entière approbation ». 

• Et c’est, sur cette phrase que s’est poursuir 
vie durant toute l’après-midi uné discussion 
confuse au- cours de laquelle on a vu s’af¬ 
fronter avec quelque violence les deux ten¬ 
dances qui divisent rassemblée en'ce. qui 
concerne la question épineuse des assuran¬ 
ces sociales. Cette question ne devait être 
discutée qu’à la séance du lendemain, Mais 
il a bien fallu l’abonder et meme s’y appe¬ 
santir puisque c’est à son propos qu’une 
‘^certaine partie de l’assemblée dénommée 
« l'opposition » entendait refuser ,sa con¬ 
fiance au Conseil de l’union. 

C’est le D r Cruchet, (de Bordeaux) qui ou¬ 
vre le débat. Il dit tout de suite qu’il repré - 
. sente un grand nombre de confrères et ii 
observe qu’il règne dans rassemblée un ma- 
■ laise considérable, au ' sujet des assurances 
, sociales. 

(Lie ‘ président. — « Nous ne devons pas 
entamer aujourd’hui la question des assu¬ 
rances sociales ! » 

iM. Cruchet affirme que cette question do¬ 
minera obligatoirement tout débat sur la 
confiance. 11 demande à déposer un vœu 
'■puis, après une intervention du secrétaire 
général, quitte la tribune en renonçant à 
développer plus avant son argumentation. 

La parole est . alors donnée à M. Bouvat 
(Ardèche) gui prend vivement à partie le 
-secrétaire général au sujet de sa visite à la 
commission-sénatoriale. « L’assemblée géné¬ 
rale de l’année dernière, dit-il. avait- nette¬ 
ment. demandé que chaque syndicat resterait 
maître chez lui d’organiser comme bon lui 
semblerait la lot sur les assurances sociales. 
Il avait été convenu que le corps médical 
resterait libre localement. Or, M. Langlet 
est allé dire à la-commission .sénatoriale que 
l’assemblée avait accepté le contrat collectif 
obligatoire avec un contrôle et des sanc- 
. tiens. » 

« Je dis, ajoute M. Bouvat. que M-. Langlet 
a trahi les intérêts du corps médical fran¬ 
çais et qu’il est sorti des attributs que lui 
avait conférés l’assemblée. » (Bruits). La loi 
sur les assurances sociales va maintenant 
être votée.. Briand l’a dit dans sa déclara¬ 
tion. Nous serons placés au pied du mur. 
Nous constatons que nous avons été trahis ». 





Les critiques de la délégation au Sénat 


" M. Bbnvallet (d’Angers) monte ensuite à la 
tribune. Il reprend les critiques de Mi. Bou- 
vat.M On répète, observe-t-il, que rassemblée 
générale est souveraine et que le conseil ex¬ 
prime sa volonté. On pouvait croire, dans ces 
conditions, que le Conseil -tiendrait compte 
du vote de l'an dernier. Or il a proposé à 
la commission sénatoriale..le contraire de ce 
qui avait été voté. » 

« Pour voter la confiance ail Conseil, ter¬ 
mine l’orateur, il faudra attendre que soit 
discutée la, question des assurances sociales. 
Nous ne voulons pas qu’-oiXnous mette-dans 
un carcan d’oü nous ne pourrons jamais sor¬ 
tir. » 

Après une intervention du D r Saïget qui 
demande qu’on évite les, questions person¬ 
nelles et qu’on discute, en toute sincérité, la 
parole'est donnée au D r Lafontaine (Seine). 

. Il commence par rappeler dans quelles 
conditions a été organisée la délégation qui 
a été. entendue par la commission sénato¬ 
riale. On a été convoqué très tard et il a été 
impossible de prévenir les confrères de pro¬ 
vince, On ne doit pas, dit l’orateur, oppo¬ 
ser comme on .le fait trop, souvent.' la pro¬ 
vince à Paris. 

Puis"-'À*. Lafontaine se plaint dès’ violen¬ 
ces dont ori fait preuve-, des écarts de 1-an- 
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NEO-COLLARGO 

du Docteur MARTINET 

Ovules (MÉTRITES - Pilules (ENTÉRITES) 
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Comme chaque année, l’INFORMATEUR MÉDICAL s’est fait un plaisir de photographier en séance pléi 
photographie dont la netteté ne peut vous échapper, vous reconnaîtrez les 


l’Union des Syndicats médicaux de France. — Sur cette 
Syndicats médicaux de France 


NÉVRALGIES 

| et toutes douleurs 

empêchant le sommeil , agitation, 
insomnies , etc .. , 


gage qui se produisent. « S’il y a. quelqu’un 
ui est dévoué à l’assemblée, qui rie cesse de 
. e sacrifier pour elle, c’est, bien M. Langlét. 
Les violences de l’opposition sont mauvaises. 
Elles montrent à l’aidversaire des fissures 
dans le corps médical qui ne devraient pas 
exister. » • 


Et l’orateur refait alors un historique du 
syndicalisme, né des lois et nécessités socia¬ 
les. Il essaye de montrer qu’au syndicalisme 
qui veut prévoir et organiser la profession 
qui, depuis la guerre, ne fait qu’affirmer, en 
assemblée générale, la nécessité du contrat 
collectif, s’oppose, depuis 1922, une tendance 
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opposée qu’il appelle celle du « laisser 
faire ». 

On a parlé du « Néo-syndicalisme ». Mais 
q.ue renferme ce terme ? 

Le D r Duby veut répondre au secrétaire 
général et au D r Lafontaine. 

Pour lui, ■ l’affaire est simple, le secrétaire 
général a essayé de rendre équivoque la dé¬ 
nomination d'entente directe que tous com¬ 
prenaient. 

La délégation au Sénat-, qui comprenait un 
membre n’appartenant pas au Conseil -a 
trahi-la volonté du corps médical exprimée 
par l’assemblée générale de 1924. 

Le EK Lenglet peut-il expliquer, outre cel-à, 
sa proposition de fonctionnarisation du corps 
médical hospitalier faite en janvier 1926 ? • 

Il estime qu’il faut rejeter toute stipula¬ 
tion- du contrat collectif dans la loi. 

Le D* Cr-ouzet croit que la confusion sur 
les termes « entente directe » était plus fa-, 
elle à faire que ne le veut croire le D* Duby. 


M. Mioh-on (Lyon) prend alors la parole. 
° .fait-partie - avec M. Layral de la - 

1 :-< -ftViêf Tvmtrln 


ggtion aberrante » qui s’est rendue sans 
mandat, officiel auprès de la ©ompiission 
sénatoriale. Il veut établir le rôle qu’a joué 
la délégation lyonnaise au Sénat. 

« Il faudra, dit-il en commençant, se pro¬ 
noncer . ici nettement. Cette réunion sera no¬ 
tre .-serment du jeu de paume. ». 

fuis il explique les raisons qui ont pro¬ 
voqué- la « délégation' aberrante ». « Nous 


Sirop de DESCHIENS 
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avons été dire aux sénateurs que la déléga¬ 
tion officielle Teùr avait présenté des sug¬ 
gestions .qui né représentaient pas les senti¬ 
ments du corps médical. Nous avons dit ce . 
que rassemblée générale. avait dit ici ». 

Et 1’or.ateur se défend d’avoir sollicité l’au¬ 
dience de la commission sénatoriale. « Nous 
avons été • convoqués », affirme-t-il. Quand' 
nous- avons constaté en lisant le « Médecin ’ 
syndicaliste » que la délégation officielle 
n’avait pas donné l’avis de rassemblée, nous 
n’avons pas hésité à commettre cet acte d’in¬ 
discipline" ». 

...Le. secrétaire- général fait savoir à l’as-' 
semblé-e que la « délégation aberrante » a 
été convoquée par le sénateur Chauveau à la 
•■■suite d’une intervention exercée auprès du 
docteur 'Merlin, sénateur. 

'•M. Layral reconnaît avoir eu une conver¬ 
sation avec le D r Merlin au sujet de la loi sur 
les assurances 'sociales. Mais il n’a pas de¬ 
mandé à -être- convoqué. IL a simplement 
demandé au sénateur de prendre la défense 
de la médecine libre à la tribune du Sénat. 

« C’est à mol, dit- l’orateur, que M. Chau¬ 
veau a écrit, pour me. convoquer et me prier 
de convoquer - le D r Mic-hon. C’est mol seul 
qui suis responsable. Si- nous n’avons pas 
fait part de cette convocation au Conseil -de 
l’Union, c’est parce que nous avions vu 
que la délégation officielle avait dénaturé 
l’esprit de l’ordre du jour de l’assemblée. 
Nous avons considéré notre . intervention';- 
comme nécessaire sans- nous attarder, à re¬ 
chercher si -elle était statutaire ou non. » v.L 

En terimnant l’orateur demande- que l’as- • 
semblée approuve la délégation aberrante. 

M. Bati-er vient dire qu’il a eu occasion de 
parler à un des quatre rédacteurs de la loi 
sur les assurances sociales. Celui-ci lui a 
dit : « Le - corps- médical craint la loi,- se dis- : 
pute sur ses têr-m-es. On renvoie les. deux par¬ 
ties dos • dos et on fera la loi sans les mé¬ 
decins. » 


(Vabondance des matières nous oblige à 
renvove r au prochain numéro la suite de 
ce compte rendu.) 
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Lf A LÈPRE 


[Saile (Lé ia page, 1) 

Plusieurs exemples analogues ont été ob¬ 
servés tlàiis les Etats d'e l’Europe .occiden¬ 
tale. 

■Des cas authentiques prouvent surabon¬ 
damment que la lèpre exotique,; puisée aux 
sources les plus virulentes, ne perd pas 
soit pouvoir contagieux lorsqu'elle est im¬ 
portée dans les pays de l’Europe Occiden¬ 
tale. Quels "sont les moyens 'aüxquëls oiit 
recours les différents Etats pour prévenir 
l’importation de la lèpre par terre ou par ’ 
nier, et pour protéger la population, saine?,: 

En réalité tout lépreux français ou étran¬ 
ger peut entrer:on France et y vivre, coin-, 
me bon lui semble, sans être soumis à 
aucune surveillance médicale ou adminls-'- 
trative. Lorsqu'un malade hospitalisé dans 
ni on service réclame sort, exeat, je ne dis¬ 
pose d’aucun moyen pour le retenir alors 
même qu’il serait' en état de lèpre ouverte. 
Je n’ai jamais ouï dire qu’un lépreux, habi¬ 
tant Paris ou la province, ait reçu la visi¬ 
te de l’inspecteur sanitaire ou d’un méde¬ 
cin commis pour s’assurer que l’aménage¬ 
ment de sa demeure satisfait aux exigen¬ 
ces de ia prophylaxie la- plus élémentaire. 

Suivons à la piste un de ces lépreux, de 
condition aisée, depuis le moment ou il 
débarque dans un port français. Que va-t- 
il faire ? D'abord il gagnera la capitale ou 
quelque autre grand centre dans l’espoir 
d’y obtenir sa guérison. Il se logera dans 
un hôtel ou Une maison meublée, prendra 
des domestiques à son service, circulera 
par la ville en employant tous les moyens 
publics de transport. L’été, il ira dans une 
ville d'eau ou une station balnéaire. Bref, 
sous le couvert de son incognito, il se 
mêlera, sans aucune entrave, à la popu¬ 
lation-saine, semant partout sur son pas¬ 
sage des germes infectieux. 

Les lépreux qui résident à Paris et en 
province appartienhent d'ailleurs à toutes 
les Conditions sociales. Parmi les 61 cas 
dont j’ai noté la profession, je Irouvc : 
outre des coloniaux et de riches étrangers, 
plusieurs colporteurs levantins, des forçats 
de. la Guyane, 3 collégiens élevés dans de 
grands établissements scolaires, des insti¬ 
tuteurs et des institutrices, 1 cuisinier, 2 
garçons bouchers, 1 garçon de café, 1 valet 
de chambre et une bonne d’enfant. 

Courmont (de Lille), Audry (de Toulou¬ 
se) ont conté l’extraordinaire histoire de 
vagabonds lépreux errant par toute la 
France. Tout récemment encore; j’ai soi y 
gné à l’hôpital Saint-Louis une spanioté 
de Constantinople atteinte de lèpre : c'était 
une marchande ambulante offrant sa/pa¬ 
cotille de foire en foire dans le Midî, de¬ 
puis Marseille jusqu'à Bordeaux. 

La prudence conseille de ne pas s’en-? 
dormir dans une quiétudè parfaite. 


La médecine il y a 50 ans 

En 1875, un médecin rouennais 
emploie avec succès 
l’aconit dans la fièvre typhoïde 

Au cours d’une grave épidémie de ty¬ 
phoïde qui sévit à Rouen en i875, le doc¬ 
teur Desaiyes inaugura une nouvelle thé¬ 
rapeutique antityphique qui paraissait ap¬ 
pelée à. rendre le plus grand service dans 
la pratique médicale. 

Il administrait à ses malades de l’alcoo-: 
lature d’aconit 4 la dosé de 1 à 2 grammes 
dans les 24 heures, suivant la gravité des 
symptômes observés. 

C© traitement, poursuivi aussi long¬ 
temps que le pouls et la température l’es¬ 
taient élevés, semblait imprimer à la ma¬ 
ladie une impulsion favorable. Une dé¬ 
tente ne tardait pas à se produire dans 
l’état des malades, chez lesquels on ne 
voyait que très rarement survenir les re¬ 
doutables complications de la dothiénen- 
térie. Cette détente était généralement an¬ 
noncée par des sueurs abondantes : puis, 
coïncidant avec la chute progressive de la 
température, on observait une nouvelle 
éruption de taches rosées plus confluentes, 
ainsi qulune desquamation très marquée 
semblable à celle qui suit la rougeole, et 
qui s’expliquait vraisemblablement par 
l’abondance des sueurs. 


A MARSEILLE 


La deuxieme sene 
de maire des carnets médicaux 


tes informations judiciaires vont être clôtu¬ 
rées. - Il y a 21 non-lieu et 25 renvois eri 

polies correctionnelle. - Les comparutions 

auront lieu en janvier. 

Lorsque, il y .a. deux ans, prisent fin. de¬ 
vant là 5« chambre : de notre tribunal civil, 
les longs-et sensationnels débats 4e- l’affaire 
d’esaroqueries envers l’Etat qui, ’sôus le nom 
d’affaires des -carnets...médicaux»* .groupa sur 
la sellette des médecins, -.dès ^pharmaciens et 
des présidents ou secrétaires de certaines so¬ 
ciétés de secours aux mutilés, noue avions in¬ 
diqué qu'un certain nombre 'd’autres informa¬ 
tions judiciaires visant des faits identiques 
avaient été ouvertes. 

Ce s informations judiciaires avaient êiû 
confiées à M. le juge d’instruction. Escoffier. 
Elles étaient au nombre de quarante-six. 
G’était la fameuse deuxième tranche dts. 

« Carnets médicaux ». 

L’instruction de ces affaires fut longue et 
délicate. Elle vient de prendre fin et l’on se 
trouve en présence de deux catégories‘d’af¬ 
faires. 

Il en est certaines pour lesquelles lé délit 
d’escroquerie ne put être nettement établi. 
Les dossiers ouverts viennent d’être clôturés 
, par une ordonnance de non-lieu rendue en fa¬ 
veur des 1 médecinq et des pharmaciens pri¬ 
mitivement inculpes. En revanche, ces dos¬ 
siers et les mémoires qu’ils contiennent vont 
être transmis à la Commission tripartite de 
contrôle, qui aura à les examiner, à s’en ins¬ 
pirer, pour opérer sur les mémoires remis par 
les médecins et pharmaciens qui; ainsi, ne re¬ 
lèvent plus de la justice, des réductions de 
mémoires importantes qui s’imposent, et exi¬ 
ge les remboursements qu’elles entraîneront. 
Ces ordonnances de non-li ; eu sont au nombre 
de vingt et une. 

En revanche, il est vingt-cinq informations 
judiciaires qui vont être clôturées successi¬ 
vement par des ordonnances de renvoi des 
prévenus en police correctionnelle, sous l’in¬ 
culpation d’escroqueries envers l’Etat. 

Nous indiquerons, au fur et à mesure qu’el¬ 
les seront rendues, ce s ordonnances de ren 
voi. 

Signalons .que ces vingt-cinq affaires 
n’ayant point entre elles les points de contact 
judiciaires indispensables pour cela, ne vien¬ 
dront point en une seule affaire d’ensemble 
devant le tribunal. 

Elles seront appelées l’une après l’autre, à 
partir du mois de janvier, devant la 5° charn¬ 
ière, présidée par M. Alibert, et cela à raison 
de deux ou trois affaires par semaine. 


création d’une inspection mobile 

du seruice de santé des colonies 


Voici le texte du décret du 20 novembre 

-1925. ,-i, 

Art. i° r . — L’article 2 du décret du 1 er no¬ 
vembre 1924 est complété comme il suit : 

« L’inspecteur général du - service de 
santé -est -chargé de l’inspecti-on technique, 
dans les gouvernements généraux -et les 
territoires sous mandat, des services mé¬ 
dicaux et* sanitaires énumérés aux para¬ 
graphes précédents, et de l’étude sur place 
des -diverses mesures se rapportant à la pro¬ 
tection de la santé publique et au dévelop¬ 
pement des racés -indigènes. 

« Il procède, à cet effet, à des Inspections 
dont la durée est fixée par 1-e ministre des 
colonies. » 

Art. 2. — L’inspecteur général du servi¬ 
ce de sàtité, -en mission aux colonies, per¬ 
çoit : 

1° La £olde et les accessoires de solde 
d Europe" de son emploi, déduction faite de 
l'indemnité pour frais de service fixé par 
le décret du 14 septembre 1925 ; 

2° Une indemnité journalière de mission 
de 1-20 fr. du jour inclus, du débarquement 
dans Ig, colonie, au jour exclu de rembar¬ 
quement soit pour la- France, soit pour une 
autre colonie ; 

3?. L’indemnité de zone. 

La solde- et lés accessoires de solde d’Eu¬ 
rope restent dans toutes les positions à la 
charge du budget colonial. 

Le budget général -du groupe de colonies 
inspectées, ou ? le.’, budget, local de ' .Madagas¬ 
car, du,.Cameroun".-et du Togo supportent 
tous les • frais occasionnés par l’inspection, 
une indemnité de zone et les frais -de voyage 
aller et -retour. 

iLes colonies inspectées . fournissent à 
l’inspecteur général du service de santé les 
moyens de transport à l’intérieur de leur 
territoire, le logement et le personnel auxi¬ 
liaire dont il a besoin (secrétaire, planton, 
interprété). 

Art. 3. — Pendant la durée de ses i-ns- 
pectiotts aux colonies,, l’inspecteur général 
est suppléé à Paris par le médecin inspec¬ 
teur ou principal qui lui -est adjoint. 





Convient à tous les âges. Traitement simple, sûr et 
discret, curatif et préservatif. Jamais d’inconvénients. 
É,chant, et liltér. aux seuls médecins. 

34, BOULEVARD DE CLICHY, PARIS 




Dyspepsie;Diabète. Obésité. Entérite,Albuminurie 
Demander le Catalogue _ 118 . Faubourg SîHonoré Paris 


Les derniers livres parus 

LES CONSULTATIONS JOURNALIERES. 

Psychiatrie, par le D r H. CODEX, 1 vol. 
in-16 de 160 pages. Cartonné : 12 fr. 50. — 
Gaston Doin et Cie, éditeurs, 8, place de 
rOdéom Paris (VI e ). 

Les « troubles de l’esprit », légers ou gra¬ 
ves, s’observent couramment dans la prati¬ 
que générale, isolés ou associés à d’autres af¬ 
fections. Même san s être familiarisé avec" leur 
étude spéciale, le Médecin a souvent besoin 
de faire face aux problèmes qu’ils posent 
C’est en les envisageant comme tous les au¬ 
tres faits cliniques, « par un examen vérita¬ 
blement médical », qu’il pourra le mieux 
éclaircir leur séméiologie particulière : ia 
psychiatrie doit être considérée -comme une 
branche de la pathologie générale. 

En présence d’un cas concret, - reconnaître 
le syndrome- psychique, apprécier la théra¬ 
peutique qu’il réclame, déterminer lés mesu¬ 
res qu’il impose (quelquefois d’urgence), 
avertir l’intéressé ou son entourage des pré¬ 
cautions à- prendre, envisager un pronostic 
vraisemblable, savoir encore ce qu’il faut ne 
pas faire, tels sont les problèmes qu’envisage 
*'. H. Codet. Cet-ouvrage, autant que possi- 
_ e, « dépouillé de noms propres et de termes 
trop spéciaux », vise un but essentiellement 
pratique. , • 

Le médecin pourra se rendre compte qu il 
n-e suffit pas de faire enfermer un fou, lors, 
qu’il s’en rencontre, ce qui est, en somme, 
assez rare ; il verra de plus quç, bien sou¬ 
vent, il a l’occasion de « dépiste? » des trou¬ 
bles psychiques assez discrets, à une période 
où ils ,peuvent*être encore curables et qu un 
« traitement approprié » produit fréquemment 
d’heureux résultats. 
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BON pour recevoir GRATUITEMENT 

la Nouvelle Zomothérapie 

Un volume illustré de 224 pages (Mæson, éd.] 
Par M. le Prof. Charles RICHET 
Envoyez qe bon avec votre carte de visite h 
M. le Directeur de 1’ « Informateur Médical > 
lit. boulevard Magenta, Paris (X e ). 




Z)f Vous n’avez pas encore fait |(Z 
la vraie Zomothérapie 
si vous n’avez pas employé la 

ZOMINE 

qui est du 1 ^ Profeseur CHARLES RICHET 

quara «te p ^r muscuiaire ’ cru, pur, sec et total, 

Is Plus actif que la viande crue 



/-'•HEZ le tuberculeux qui prend 
^ de la ZOMINE, la peau et 
les muqueuses se rccolorent, l’état 
général s’améliore, l’appétit renaît. 
Puis, la fièvre s’atténue, la toux et 
l’expectoration diminuent, les ba- 


TTOUS serez certain d’obtenir 
* une véritable transformation 
de vos malades en traitant par la 
ZOMINE : les tuberculeux, les 
prétuberculcux, les anémiques, les 
chétifs,les chlorotiques, les débiles, 
Im fatigués, les convalescents, les, 


«a ZOMIN 

canons du Profc». Charlt, RICHE r.'. 

M. GUILBAUD 
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DISSOLVANT DE L’ACIDE ÜRIQUE 


Fièvres infectieuses — Grippe 
Voles biliaires et urinaires 
Rhumatismes, etc . 


BEYTOUT el CISTERNE, 12, boul- Sl-Martin - PARIS 
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L’ABONNEMENT 

à 

L’INFORMATEUR MÉDICAL 

est compieteiM rembourse 

Nous offrons, en effet, ci 
tout nouveau souscripteur d’un 
abonnement d’un an à 

L’Informateur Médical 

un magnifique 

Portemine EUERSKâRP 

d’une valeur commerciale de 

20 francs. 

Le prix d’un abonnement 
d’un an à 

L’Informateur Médical 

étant de 20 francs, le dit abon¬ 
nement ne vous coûte plus 
rien. 

Le porte-mine qui vous est 
offert est bien de la marque 
“ Eversharp ”, Il ne s’agit pas 
d’une imitation. 

En vous abonnant à 

L’Informateur Médical 

vous ferez donc une bonne 
affaire en même temps que 
vous recevrez chaque semaine 
un journal original et indé¬ 
pendant donnant des infor¬ 
mations personnelles, rapides 
etillustrées. 

Vous pouvez vous abonner 
sans frais en versant la somme 
de 20 francs au compte de 
chèques postaux de L’INFORMA¬ 
TEUR MÉDICAL : Paris 433-28. 


Mardi dernier à l’Académie de Médecine 

L'Académie de médecine a.tenu, mardi, 
sa séance annuelle, qui à été consacrée à 
la lecture des prix, dont nous publierons 
la liste dans le prochain numéro. 

Ainsi nue nous l’avons annoncé, le pro¬ 
fesseur Achard, secrétaire, perpétuel, a 
prononcé l’éloge de: Léspine, ancien doyen 
de la Faculté de médecine de Lyon. Cet 
éiogè, très intéressant, fut prononcé de¬ 
nt una assistance clairsemée. 


Des grades rapidement acquis 
par les élèves du service de santé 

Une proposition de loi a été distribuée à 
la Chambre’ des Députés qui dit : 

: L’article 3 de la loi du 6 janvier 1923, 
déterminant la date de nomination au ■’gra¬ 
de d’aide-major de, 2° classe des. élèves de 
l’école du service de santé militaire ainsi 
que la situation particulière de.s élèves qui 
ont été mobilisés : est modifié: ainsi qu’il 
suit : 

« Los élèves dé l’école du service de s-an- 
te militaire ’ sont nommés , au grade d’aide- 
major de 'B 0, classe à compter du 31 décem¬ 
bre de l’année au cours de laquelle ils ont 
obtenu le diplôme de docteur en médecine' 
ou de pharmacien, , avec une majoration 
d’ancienneté., de .gradé, sans rappel de sol¬ 
de, correspondant au temps minimum di¬ 
minué de deux . ans, des études d’enseigne¬ 
ment supérieur près des facultés de.médef 
cine ou de pharmacie exigées par les 
règlements universitaires . pour l’obtention 
de leur diplôme, â l’exclusion, pour les 
pharmaciens; de la durée du stage dans 
une officine. 

« Les élèves de l’école du sérvice de san¬ 
té militaire ayant pris rang idans le grade 
d’aide-major de 2 e classe les 31 décembre 
1928, 1923 et 1924, seront nommés, médecins 
aides-majors - de l r0 classe, sans rappel de 
solde, respectivement les 23, 29 et 30. dé¬ 
cembre 1924. 


Constitution du Conseil de pertectionnement 
des ecot ss d’int irmiéres 

Sur la .proposition du conseiller d’Etat 
directeur, de l’assistance et de l’hygiène 
publiques, — 

Le conseil,,de perfectionnement .des éco¬ 
les d-’inftrmiéres est ainsi formé : 

Président : M. le professeur Letulle. 

Vlce-prèsidante ' : Mlle Cliaptal, direc-triCie 
de la maiéam école d’infirmières privées à 
Paris. 

Secrétaires, ;:- M.- le docteur Colin, secré¬ 
taire général des écoles départementales 
-d’in,ftrmier.ï nri d'infirmières des asiles dé là 
Seine. ’ , 

Mlle Delagrang^, directrice du bureau 
central des intethières. 

.Membres .iM le professeur Calmette 
■ M. lé- docteur Cazamian, médecin princi¬ 
pal du service de 'santé du ministère de là 
marine. -, 

M. le doctéuc Ch'àtin, médecin des hôpi¬ 
taux de Lyon. 

M. • le-docteur Courmont, .membre du con : . 
seil supérieur , de .l’hygiène ' publique dé 
France; ' 

M. le docteur Geuevrier, médecin des hô¬ 
pitaux' 1 de Paris. 

Mlle la doctoresse Hamilton, directrice de 
l’école d’infirmières Florence-Nightingale ' à 
Bordeaux. 

M. le docteur Kopp, directeur de l’école, 
française d’orthopédie et de massage. 

M. le docteur Kuss, membre du conseil de 
direction dd- ;.eomité national de défense 
con.tre la tuberculose. 

M. le docteur Lafesse, directeur. de l’.é? 
cdle pratique, sanitaire dé ‘l’institut Lanne- 
longue. 

'M; le : docteur Laliausso’y, délégué du ser¬ 
vice de santé militaire (ministère de la 
guerre). 

M. le docteur Lesage, secrétaire général-., 
du conseil supérieur de la protection de 
l’enfance. 

M. lé docteur Martin, médecin eh chef de 
l’hôpital Pasteur. 

M. le professeur Pinard, député. 

M. le docteur Rist, médecin dés hôpitaux- 
de Paris, 

M. le docteur Rocaz, médecin des hôpi¬ 
taux de Bordeaux, pédiatre. 

M. le professeur . Roger, doyen de. la fa¬ 
culté de médecine de Paris. 

,M. ■ le docteur Via-la, médecin-major. d-e 
l r ° ■ classe, ’ délégué du ministère des colo : 
nies. 

M. -le docteur Weill-jHalle, délégué de 
l’école de puériculture de la faculté de mé¬ 
decine . de Paris.: 


I0DAL0SE GALBRUN 




IODE PHYSIOLOGIQUE, SOLUBLE, ASSIMILABLE 

Découverts bn 1896 p« h E. GALBRUH, Docteur tv Pbarmacib 

Remplace toujours Iode et Iodures sans Iodisme. 


Laboratoire GALBRUN. Iitll.r. 




CHAMPAGNE G DS CRUS 

Docteur IVIOLLIN, Propriétaire récoltant 

à CÜMIÈRES, près AY 

3 QUALITÉS EXTRA de ma récolte - depuis 11 fr. franco 

DEMANDER NOTRE NOTICE 

Mme V« IVIOLLIN, DAIVIERY (Marne) 


La uacance de directEur du bureau municipal 
d’tiygiène est déclarée ouverte pour te 
Touquei-Paris-Plage 


Le traitement est fixé à 6.000 fr. par an. - 

Les candidats ont un délai de vingt jours, 
à compter de -la présente publication pour 
adresser au ministère de l’hygiène, de l’as- 
-sistànee et de la prévoyance sociales (di¬ 
rection de l’assistance et de l’hygiène pu¬ 
bliques. — 6° bureau) leurs demandes ac¬ 
compagnées de tous les titres, justifications 
ou références permettant d’apprécier leurs 
connaissances scientifiques et administrati¬ 
ves, ainsi que la notoriété acquise par eux 
dans des services analogues ou des fonc¬ 
tions antérieures. Cette- candidature s’appli¬ 
que exclusivement au poste envisagé. 

A la demande doit être jointe une copie 
conforme des diplômes obtenus ; l’exposé 
des titres , doit être aussi; détaillé que pos¬ 
sible'et acompagné d’un, exemplaire des 
.ouvrages ou articles publiés. Les candidats 
peuvent en outre demander à être entendus 
]3ar la V,: 1 ,commission- du conseil supérieur 
d’hygièrié. 


Informations Diverses 


L’assemblée générale du syndicat des mé¬ 
decins, directeurs de maisons de santé aura 
lieu le 19 décembre prochain à 5 heures du 
eoir à l’hôtel : du Palais d’Orsay, à Paris.- 
Elle sera suivie d’un banquet. 


Trois. places d’internes, dont deux ; de chi¬ 
rurgie sont vacantes à partir du l°f avril 
1926, à l’hôpital de Monaco: 

Conditions à remplir : 

1» Etre Français ou 'Monégasque :, 

2° Avoir au moins 14 inscriptions ; 

3° Fournir ufi certificat de bonne conduite 
et de bonne santé : 

4° Donner dés références de la Faculté 
(notes des .examens) et des c.ei'lificats,,,des. 
chefs dé service : . . .. ... 

5° Accepter un traitement awtuc! de“3.600 
francs (logé, nourri, Iblànclii) 

6» S’engager pour un minimum d’un an 
en se conformant aux règles en’ vigueur à 
l’hôpital. 

Adresser les demandes à l'administra¬ 
tion de l’hôpital à Monaco. 

La société des chemins de fer Franco-Ethio- 
pien-s de Djibouti à Addis-Ababa démande 
un médecin désireux de prendre du 'service. 

Adresser la demande au siège social, 85, 
rue de Miromesnïl, 8°, qui fournira lès ren¬ 
seignements nécessaires. 

La séance solennelle annuelle de la Société 
de pathologie comparée a eu lieu mardi der¬ 
nier à l’hôtel des Sociétés savantes à Paris. 
Elle a été suivie d’un banquet. 

C'est le 24 décembre, prochain que sera re¬ 
mise,à M. le docteur Mauclaire la médaille 
que ses élèves et amis ont voulu lui offrir à 
l’occasion de son départ de l’hôpital de la 
Pitié. La réunion sera présidée par M. Bazy. 
membre de l’institut. La médaille est l’œuvré 
du sculpteur Bouchard. Les souscriptions 
sont reçues chez M. Arnette, éditeur, 2, rue 
Casimir-Delavigne. 


EUMICTINE 

SANTALOL - SALOL - UROTBOPINE 


BLENNORRAGIE - GYSTITES-NEPHRITES 
P YELITES - PYELO NEPHRITES - PÏURiES 

8 h 12 capsules par jour. 


PYRETHANE 

ffntinêvralgique puissant 

“gouttes" ~ 

25 à 50 par dose — 300 pro die (en eau bicarbonatée). 
AMPOULES A 2 c3. Antithermiques. 
AMPOULES B 5 c3. Antinévralgiques. 

1 d 2 par jour 

avec ou sans médication intercalaire par gouttes. 
Dépôt : PARIS, P. LOISEAU, 7, rue du Rocher 
Leboratoire PYRÉTHANE à ABLON (S.-et-0.) 


R. C. Corbeil N» 870. 


CCI I1IIMT Hyperohlorydrie, 
ÛLLDEnUlll Dyspepsies, Gastralgies, 
fil Al VI Arthritisme, Lithiases, 

* UittLlL ’ Uricémie, Rhumatismes 


CLINIQUE SANATORIUM 

DU 

Château de Port-Neuf 


POUR LES ADULTES E 


Les malades trouvent au Château 
de Port-Neuf le confort le plus mo¬ 
derne dans un site agréable. L’Eta 
blissement est situé en bordure de 
la mer et il est entouré d’un immenst 


rieurs à ceur de la plupart des 
hôtels 

Pour tous renseignements,écri 
te à Madame le D' RAYTON, 
dlrectrice-Propriétaire, Château 
de PORT-NEUF, l.a Rochelle 
(Charente Inférieure) 


r "" Lit GRANDE MARQUE FRANÇAISE 

PHOSPHATINE 
F AL! ÈRES 

Aliment des Enfants 



LA 

a SES 

IMIV1ÈDIATEIVIENT et fait disparaître^ 

^ VEllilu les crises douloureuses de l’estomac de 
toute origine, mieux que ne font les 
alcalins couramment usités : bicarbo¬ 
nate, craie, magnésie, etc. 

APUÂfP BRUSQUEMENT les vomissements 
qui terminent les crises tardives, 
les vomissements pituiteux des 
alcooliques, les vomissements 
des nourrissons. 

Diminue rHYPERSECRETION,active 

WUIUIIHV. l’élimination gastrique et 
modifie favorablement le 
chimisme gastrique. 

LABORATOIRES P. LONGUET, 34, rue Sedaine — PARIS ~ 




























































LE PROGRAMME DES JOURNÉES 
MEDICALES TUNISIENNES 

(Pâques 1926) 


I. — Congrès (vendredi, samedi, dimanche 
et lundi de Pâques (2-5 avril 1926) 

a) Le Congrès .durera quatre jours, à Tji-' 
nis ; les séances auront lieu au "Pavillon 
municipal du Belvédère, où sera organisée 
une Exposition d’hygiène et des industries se 
rattachant à la médecine, la chirurgie et la 
pharmacie. 

b) Les questions médico-chirurgicales mises 
à l’ordre du jour sont : 1. Chirurgie gastro- 

.duodénale ; 2. Fièvre méditerranéenne ; 3. 
‘Prophylaxie ;et traitement dé, la rougeole •; 4. 
Le trachome r 

Vendredi 2/— Matin : arrivée dee congres¬ 
sistes. (Réception, logement). 14 heures 30 : 
ouverture du Congrès et de l’Exposition, sous 
la présidence du ministre résident général. 
16 heures : première séance du Congrès. 
21 heures : iête arabe (chez Son Excellence 
Sidi DinguizU et son frère, le docteur Din- 
guizli), après visite des Souks, illuminés. 

Samedi 3. — Matin : visites hôpitaux, .ins¬ 
tituts, abattoirs, etc. Après-midi ■ deuxième 
séance du Congrès. 21 heures 45 ■ réception 
des congressistes à la résidence générale. 

Dimanche 4 (Pâques). — 1° Excursion of¬ 
ferte aux congressistes, à Carthage ; 2° Excur¬ 
sion libre : ruines de Dougga, de Thuburbo- 
Majus, Korbous, tour du golfe de Tunis en 
mer. 20 heures : représentation au théâtre 
municipal. 

Lundi 5. — Matin et après-midi : troisième 
ét quatrième séances du Congrès. 20 heures : 
banquet de clôture offert par le Comité aux 
congressistes. 

IL — Tourisme (excursions libres à partir 
du mardi 6 avril) 

a) Mardi 6, mercredi 7, jeudi 8, vendredi 9, 
samedi 10 : excursion de quatre jours : Tunis, 
Sousse, El-Djem, Sfax, Gabès, Kairouan, Tu¬ 
nis. Visite de Tunis et départ le soir à 17 
heures pour la France. 

b) Mardi 6, mercredi 7, jeudi 8, vendredi 9, 
samedi 10, dimanche 11, lundi 12, mardi 13, 
excursion de six jours : Tunis, Sousse, El- 
Djem, Sfax, Gafsa, Tozeur, Nefta, Sbeïtla, Kai¬ 
rouan, Tunis. Visite de Tunis. Départ pour 
la France par BizFîté'à 8 heures du matin. 

Les congressistes auront, en Wutre, la fa¬ 
culté de visiter Tunis, Le Bàrdo, Sidi-bou- 
Saïd, La Marsa, Cârthage, le' dimanche dé 
Pâques, s’ils ne participent pas à d’autres 
excursions ; le lundi (en dehors des séances 
du Congrès), le samedi eMe lundi suivants. 

(Des tarifs très sensiblement réduits seront- 
obtenus pour les circuits touristiques, et dans 
chaque ville de6 comités locaux seront orga¬ 
nisés pour faciliter les excursions aux con¬ 
gressistes). 

Durée d’absence : Calculée au départ de 
Paris, l’ateence des congressistes aura une 
durée de seize jours avec le grand circuit 
touristique (6 jours B) et de douze Jours avec 
le petit circuit,touristique (4 jours A). 

Adhésions au Congrès 

Les médecins, pharmaciens, chirurgiens- 
dentistes et vétérinaires, internes et externes 
des hôpitaux, étudiants et exposants peuvent 
adhérer, dès maintenant,^ comme membres 
participants'aux Journées médicales. 

La cotisation individuelle est fixée à 100 
francs pour les adhérents de Tunisie. Les 
rtiembres de leur famille (femmes et parents 
ou enfants) seront admis au tarif réduit de 
50 francs par tête. 

Les médecins de la guerre et de la marine, 
les vétérinaires militaires et leurs familles 
n’aurçjnt à acquitter que 50, francs de cotisa¬ 
tion individuelle. 

Les internes des hôpitaux et les étudiants 
en médecine bénéficieront d’une cotisation 
exceptionnellement réduite à 40 francs. 

Les congressistes étrangers à la Tunisie 
auront à acquitter une cotisation fixée unifor¬ 
mément pour eux et leurs familles à 40 francs 
par personne. 

Une carte personnelle, donnant droit aux 
fête, excursions, représentation théâtrale, 
banquet, etc., sera délivrée à chaque congres¬ 
siste. Elle permettra également aux congres¬ 
sistes étrangers de bénéficier des réductions 
sur les chemins dé fer et bateau. 

a) Renseignements pour des congressistes 
venant de France. — Les réductions consen¬ 
ties aux adhérents du Congrès, qui recevront 
(en temps utile) Une carte donnant droit à 
ces avantages, ne sont pas encore exactement 
connues — les grands réseaux français' n’ont 
pas encore fait connaître les réductions con¬ 
senties (le comité d’organisation escompte au 
moins 30 %), 

Cependant, à titre d’indication, lé comité 
d’organisation fait connaître que : le prix 
du passage Marseille-Tunis-Marseille sera de 
624 frafics en Ire classe et: de 440 francs en 
2<> classe. 

Sauf nouvelle réduction qui pourrait être 
obtenue ultérieurement. Les prix ci-dessus 
comportent déjà 20.,% de remise sur les prix 
totalisés de l’aller et du retour ordinaires. 

Pour arriver à Tunis le jour même de l’ou¬ 
verture du Congrès, les congressistes devront 
s’embarquer à Marseille par le paquebot de 
la Compagnie Générale Transatlantique du 
mercredi 31 mars 1926 (départ à 17 heures). 

Le retour s’effectuera.,: 1° par le paquebot 
quittant Tunis le samedi 10 avril, à 17 heures, 
pour les congressistes né prenant part qu’à 
l’excursion de quatre jours en Tunisie ; 2» 
par le paquebot quittant Tunis mardi 13 avril 
(via Bizertç), pour lès congressistes prenant 
part à l’excursion de six jours en Tunisie. 

Les congressistes ont intérêt à retenir par 


\ Puissant Accélérateur de ia Nutrition Générale] 
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MOUNEYRAT 


Hémato-Thérapie 
Organique 

■* Favorise l’Action des 

VITAMINES ALIMENTAIRES 

et des DIASTASES INTRACELLULAIRES 

Retour très rapide 

Forme : de ( APPÉTIT et des FORCES 

ÉLIXIR n j Adultes ; 2 à 3 cuillerées à café par jour. 
IJ0SES I Enfants: 1/2 dose. 


Asthénies diverses 

Cachexies 

Convalescences 

Maladies consomptives 

Anémie 

Lymphatisme 

Tuberculose 

Neurasthénie 





mm robin 

ou Peptonate d’iode 

ARTHRITISME, flRTÉRMLÉROSE, ASTHME, 
EMPHYSÈME, RHUMATISME, GOUTTE 


DOSE : Depuis 5 gouttes jusqu’à 
120 gouttes par jour. - 20 gouttes 
correspondent comme effet thérapeu¬ 
tique à 1 gr. d’iodure de potassium. 


Laboratoires ROBIN, 13, rue de Poissy, PARIS 
_ R. C. Sein e N ° 221 . 839.' 


FOURNISSEUR DE L ’ASSISTANCE PUBLIQUE 

PARIS IX é a e 17. Rue Ambroise Thomas. IX é a e PARIS 


Pour éviter les substitutions 

PRESCRIVEZ etEXIGEZ 

OLEO-GOMENOL 

PREVET 

5Dosages :2%. 5 % . 10 %. 20 % . 33% ' 
en ampoules ou flacons 


Comme garantie d'origme et de pureté 
Exigér le nom et la si g na tu re PREVET^ 


lettre leurs places le plus longtemps possible 
à l’avance en s’adressant pour le voyage al¬ 
ler : à la Compagnie Générale Transatlanti¬ 
que, quai de la Joliètte, à Marseille ; pour le 
retour, à la Compagnie Générale Transatlan- 
tique, rùë Es-Sadikia, à T’unis. Bien spécifier 
la classe et le nombre de places (dames ou 
messieurs). 

b) Excursions de 4 et 6 jours en Tunisie. 

— Le prix approximatif de l’excursion de 
4 jours (Tunfe, Sousse, El-Djem, Sfax, Gabès, 
Kairouan, Tunis) sera de 650 francs environ, 
tous frais compris, chemin de fer, auto, hô¬ 
tel, restaurant (sauf les vins), 6auf augmen¬ 
tation dû coût général de la vie. 

L’excürsion de 6 Jours (Tunis, Sousse, El. 
Djem, Sîax, Gafsa, Tozeur, Nefta, Sbeïtla, 
Kairouan, Tunis) coûtera approximativemèht 
950 francs environ, tous frais compris, sauf 
augmentation du coût général de la vie. 

N. B. — (Ces prix comportent une réduction 
de 30 sur les prix du voyage ordinaire). 

c) Congressistes venant d’Algérie et dè Tu¬ 
nisie. — La carte de congressiste ou une let¬ 
tre 'd’invitation permettra d’obtenir à la. gare 
de départ d’Algérie ou de Tunisie un billet 
plein tarif. Le retour sera effectué gratuite¬ 
ment après visa de la carte ou lettre d’invi¬ 
tation. 

Toutefois, l’impôt de i”0 % dont sont passi¬ 
bles, en Tunisie, les porteurs de billets à prix 
réduits, devra être acquitté Avec le prix du 
billet, au départ. (La réduction consentie est 

donc do 30 %). 

d) Séjour à Tunis. — Les hôteliers et res¬ 
taurateurs n’ont pas encore donné leurs prix, 
ceux-ci étant naturellement sujets à varia¬ 
tions avec le renchérissement croissant de 
tout. 

La liste des hôtels, restaurants, avec prix 
ne pourra être fournie utilement qu’en fé¬ 
vrier 1926. 

Actuellement, on peut fixer le prix moyen 
de journée (hôtels modêstes) à Tunis, à 50- 
francs par personne (sans engagement). 

Le comité d’Organisation pense pouvoir 
faire mettre à la disposition des congressistes 
des lits, dans les internats des lycées et col¬ 
lèges, à des prix très modérés. Il donnera, en 
temps opportun, la nomenclature complète 
des - restaurants avec leurs prix. 

Pour inscriptions, renseignements et sous¬ 
criptions/ s'adresser au docteur F. Gérard, 
Secrétaire du Comité, 100, rue de Serbie, à 
Tunis. 



CARRON Terpénolhypophosphite sodique 
cio H16 P03 Na 


STIMULANT du SYSTÈME NERVEUX 
FIXATEUR des SELS de CHAUX 
SPÉCIFIQUE de TOUTES les 
CARENCES .PH0SPH0RÉES 

Rachitisme — Anémie — Diabète 
Convalescences de tou eo Affections. 
Très maniable, peut toujours être prescrit. 
Entièrement assimilable, non. toxique 
le FOSFOXYL Carron est présenté 

f °"" Vu y les 

SIROP 
LIQUEUR 

(pour Diabétiques) 

Laborat. CARRON, 
40, rue Milton, 40 

PARIS - 9' 


COMMISSION DE PROPHYLAXIE 

DES MALADIES VENERIENNES 



Sont nommés membres de. la commission 
de prophylaxie des maladies vénériennes • : 

Mr le profess-eùr Audry, médecin chef du 
service de .prophylaxie des : maladies véné¬ 
riennes de Toulouse. 

M. le professeur Gaujoux,, médecin, chef 
du .service de prophylaxie des maladies vé¬ 
nériennes de Marseille. ; 

M, le professeur Payenneville, médecin 
-chef du service, de prophylaxie des mala¬ 
dies vénériennes de Rouen. 

M. le professeur Petges, médecin chef du 
service de prophylaxie des maladies véné¬ 
riennes de Bordeaux. 

Mf le professeur Spillmann, médecin chef 
du service de prophylaxie des maladies 
vénériennes de Nancy. 




Dans toutes tes Pharmacies 

f> A . VENTE EN GROS 

S-Rot ïmwwlL»»»' 


MÉDICATION TOTALE des \ 

MALADIES DU FOIE | 

et des Syndromes qui en dérivent S 



associant synergiquement les 

ÛPOTHÉRAPIES Hépatique & Biliaire 

aux meilleurs CHOLAGOGUES sélectionnés 
PILULES et SOLUTION 


CONSTIPATION 

AUTOINTOXICATION 

INTESTINALE 



APRÈS et ENTRE les REPAS 


PASTILLES 

VICHY-ETAT 


EÏGièüi !■ bEGECEC « <. ifiSTOïlC 

fi m tmJmI qu'ta Mttt imIMm. 


R. G. Paris N° 30.051 


ÉTABLISSEMENTS CLIMATIQUES - VAÜDRY 

Belles façades au Midi ?00 m. de TERRASSES et GALERIES 

Ouverts toute l’année — Adultes. Enfants seuls 




Tris recommandés \ 
le CORPS MEDICAL) 


PRIX MODÉRÉS 
Notice 


Conventions d’assistante - Assistance médicale gratuite . 


Le ministre du travail, de l’hygiène,, de; 
l'assistance et de la prévoyance sociales a 
envoyé la lettre suivante à M.\l.. les préfets : . M 
' Aux termes des diverses conventions ,d’as. , 
sistance réciproque conclues entre - lé. gbu- 9 
vernement de la^ République, d’une part, et 
les gouvernements polonais, italien, belge yj 
et luxembourgeois, d’autre part-, les frais des* 
l’assistance médicale restent à la charge ?îJm 
définitive de l’Etat de résidence lorsque le f JJ 
traitement ou l’hospitalisation n’ont pas» 
duré plus de quarante-cinq (ou soixante) jours. _ |J 

C’est le cas le plus .ordinaire, et H me pa> y!» 
raît inutile, dans ces conditions, d’aviser les' 19 
consuls étrangers de l’assistance procurée à y 
l’un de leurs nationaux .lorsque, selon -tou- T 
tes probabilités, cette assistance ne, doit pas 'JJ 
excéder le délai susvisé. 

En adoptant cette procédure, vous évite- ; 
rez un grand nombre de correspondances et | 
d’échanges de bulletins et il en résultera /.J 
une économie appréciable de ■ temps et • I 
d’argent. 

Je crois inutile de vous faire remarquer, 1 

d’autre part, que, le délai de quarante-cinq I 

(ou soixante) jours ayant commencé à (cou- ’l 
rir du jour où. Je consul étranger a été in- ;j 
formé, vous ne'risquerez pas, en retardant 
cette procédure dans cërtains cas, de mol- J 
tre à la charge des collectivités une dé- j 
pense qu’elles ne devraient pas supporter. 1 
L ne vous échappera pas, d’ailleurs, que la - 
plus grande 'prudehee -est ici nécessaire, et f 
que vous ne devrez vous dispenser d’envo- g 

yer les avis prévus par les accords inter- :j 

nationaux que s’il est de toute évidence que ■ A 
le dçiai ne sera pas dépassé. 


Le Gérant : D r CRINON. 


Guillemot et de Lamothb, 1?, rue Turbot, Limogea. — 1925 — Même maison à Paris. 

































































LE PLUS CLAIR ET LE MIEUX RENSEIGNÉ DJÇ^OUS LES JOURNAUX MEDICAUX FRANÇAIS 


Le numéro 50 centimes 


D r CRI NON, Directeur 


ABONNEMENT : 


France, un an. 20 Ir. 

Etranger, un an. 30 — 


Compte Chèques postaux : PARIS 433-28 


QUATRIÈME ANNÉE | 2ST° 107 — 30 DÉCEMBRE 1925" 

Direction s 111 , boulevard Magenta — PARIS (X e ) 

TÉLÈPH. TRVDA1NE 62-95 


S’adresser pdxxr la Publicité 

Aux Bureaux de “l’INFORMATEUR MÉDICAL” 

111, boul. Magenta, PARIS 
Et à I’AGENCE FRANÇAISE de PUBLICITÉ 

35, rue des Petits-Champs — PARIS 



La photographie supérieure montre la séancè d’ouverture du sixième cpngrès de Médecine tropicale qui vient de se tenir à Tokio. Plus de 300 médecins appartenant à 
différents pays d’Extrême-Orient assistèrent à ce Congrès. — En bais et à gauche, une mère et ses trois filles pouvant illustrer une étude sur l’adipose familiale. — A droite, 
un singulier appareil doté d’un petit moteur électrique et qui est utilisé pour la transfusion du sang dans un hôpital de Brooklyn 
































A LA FA CULTÉ DE MÉDECINE 

Le Professeur cannelle expose l'état actuel de la thérapeutique 
antituberculeuse 


LE LIVRE DU JOUR 


oans son livre “ initiation a la medecine " ni. Henri bouquet 
vient de (aire une description saisissante de l'esprit clinique actuel 


Dans un'de nos derniers numéros, nous 
■avons donné le compte rendu de la cou- 
•lérence du Professeur. Calmétte à l’école 
■.annexe de médecine navale de Brest." 

' Aujourd’hui, c’est devant les étudiants 
parisiens que le célèbre savant est venu 
. développer, sur la prière du Professeur. 
Carnot, les Réquisitions nouvelles qui ont 
fait faire un pas. nu traiteinént de la tu¬ 
berculose. 

=7— . —- 



Photo TnformateiOr Medical 
M. CALMETTE 


■ Tous ces jeunes gens ont vu là une bonne 
occasion de lui exprimer leurs sentiments 
de respectueuse sympathie et de profonde 
admiration ; et c’est pourquoi- en entrant 
dans le ffrand amphithéâtre de la faculté 
où l’assistance était particulièrement nom¬ 
breuse, le conférencier fut l’objet d’une 
ovation prolongée qui parut être une ter¬ 
rible épreuve pour son admirable modestie. 

Cette manifestation terminée, le Profes¬ 
seur Calmette prit la parole, et pendant 
une heure, sans aucune note, il exposa 
6on sujet avec une clarté remarquable, et 
aussi — on ne saurait trop y insister — 
avec une modestie où • il y avait réellement 
de la beauté. Pas une seule fois, le mot 
« Je » n’est sorti de sa bouche. Au point 
que . s’il se . fût trouvé, par impossible, 
quelqu’un qui ignorât quel immense' ser¬ 
vice les travaux du Professeur Calmette 
peuvent rendre à l’humanité, ce n’est cer¬ 
tes pas au cours de cette conférence qu’il 
l’eût appris. 

Après avoir montré qu’il n’existe pas à 
l’heure actuelle de médication spécifique 
de la tuberculose, les substances utilisées 
ces dernières années - n’ayant donné que 
des résultats très incertains, le savant con¬ 
férencier s’est appliqué à faire ressortir la 
possibilité de prévenir l’infection bacillaire 
là où elle h’existé pas encore. 

Il expliqua comment, à la suite-d’expé¬ 
riences successives sur le veau et sur le 
singe, on a pu utiliser chez le nourrisson 
un vaccin antituberculeux qui semble avoir 
donné des résultats très encourageants. 

Ce vaccin est composé de bacilles de 
Koch atténués par des cultures successives 
très nombreuses (230 en quelques années) 
en un milieu constitué par de la bile de 
bœuf. Ces bacilles ont acquis des proprié¬ 
tés spéciales : ils n’engendrent pas de tu¬ 
bercule, et peuvent être tolérés sans déve¬ 
lopper la moindre lésion, mais ils produi¬ 
sent cependant de la tuberculine et des 
anticorps tuberculeux. 

Après avoir été'expérimenté avec un 


plein succès sur les jeunes veaux, ce ,vac¬ 
cin fut essayé sur le singe, animal qui 
s’infecte- avec-*- une remarquable facilité. 

L’expérience .suivante qui fut faite clans* 
un laboratoire de la Guinée fut particu¬ 
lièrement concluante. 

Des chimpanzés furent répartis par 
groupes de trois dans' plusieurs cages, 
chaque, cage, contenait : 

1 singe avant reçu du vaccin ; 

*1 singe infecté par les voies digestives 
pour être une source, d’infection ; - 

1 singe intact servant de témoin. 1 

Au bout cl’un an et demi, tous les singes* 
vaccinés étaient restés en excellent état. 
Les singes infectés étaient évidemment 
morts depuis longtemps et avaient même 
été remplacés pour maintenir dans chaque 
cage le foyer contagieux ; quant aux sin¬ 
ges témoins, ils avaient succombé, eux 
aussi, à l’infection que leur avait commu¬ 
niquée leur voisin. 

C’est x à la suite de ces heureux résultats 
qu’eurent lieu, à la Maternité de la Cha¬ 
rité, les premiers essais sur. des jeunes 
enfants. 

Ces essais' portent à l’heure actuelle sùr 
5.000 enfants, parmi lesquels 1.026 sont 
restés, sous la surveillance directe des expé¬ 
rimentateurs. 364 d’eûtre ces derniers sont 
en contact permanent avec des parents 
tuberculeux. Or, sur ces 1.026 enfants, 62 
sont morts de causes diverses, 6 seulement 
sont morts avec Je diagnostic de ménin¬ 
gite ; ils avaient, tous moins de 2 mois, et 
l’on peut croire qu’il s’est agi' chez eux 
d’une infection intra-utérine. 

En admettant que ces 6 nourrissons, 
(dont la néeropsie n’a d’ailleurs pas été 
faite) soient morts bacillaires, le taux de 
décès par tuberculose n’est que de 0,5 % 
sur les enfants'vaccinés. 

On a essayé d’établir quelle fut, en 1921, 
la mortâlité infantile due à la tubercùlose ; 
on est arrivé au chiffre de 26 %: 

Cet écart considérable entre la mortalité 
chez lès- enfants vaccinés et 'celle qu’on 
observe chez les enfants non vaccinés cons¬ 
titue une indication formelle de prolonger 
l’expérience. 

Ce vaccin s’administre à la dose de 0,01 
çentigrv.trois fois à trois jours d’intervalle 
dàiîs Tés dix' premiers joùrs’de la vie. 

« On ne peut encore fixer, dit en termi¬ 
nant le Professeur Calmette, la durée de 
l’immunité ainsi conférée. En se basant 
'sur les expériences faites sur les bovidés, 
on peut. d’ores et déjà affirmer qu’elle 
s’étend au moins sur deux années. Atten¬ 
dons maintenant le verdict du temps. » 

Des applaudissements prolongés saluè¬ 
rent !;v fin de cette conférence, et l’on 
sentait que dans l'enthousiasme de cette 
jeunesse, celui qui venait d’exposer aussi 
simplement d'aussi remarquables travaux 
pouvait apercevoir le jugement de l’avenir. 


Ephémérides Médicales 

13 Décembre 1812. -- Le D r Fournier' ef¬ 
fectue à Clermont-Ferrand sa première 
expérience de lithotritie. - 

14 Décembre 1774. — Louis XVI pose la 
première pierre des bâtiments de l’Acadé¬ 
mie de Chirurgie, sur l’emplacement de 
l’ancien collège de Bourgogne. On sait 
que les bâtiments de l’Académie de Chi¬ 
rurgie sont devenus par suite de leur 
agrandissement ceux d'e l’Ecole actuelle de 
Médecine. 

15 Décembre 1858. — Mort à Londres dû 
D r Richard Bright, qui a donné son nom 
à une affection du rein découverte-par lui. 

17 Décembre 1789. — Le D r Guillotin pro¬ 
pose à l’Assemblée Nationale l’utilisation; 
pour les exécutions capitales d’une ma¬ 
chine qui prit le nom de Guillotine, et dont, 
contrairement à ce qu’on) croit, il n’était 
pas l’inventeur. 

18'Décembre 1554. — Ambroise Paré, 
nommé chirurgien du roi, reçoit le bonnet 
de maître, au collège Saint-Cômé. 

19 Décembre 1668. — Les chirurgiens 

Denis et Emmerey effectuent la première 
expérience. de transfusion du sang sur 
l’aliéné Mondroy. 

20 Décembre 1820. — Fondation de l’Aca¬ 
démie de Médecine, qui continue les tra¬ 
vaux de la Société royale de Médecine et 
de l’Académie de Chirurgie, toutes deux 
supprimées par la Convention. 


NOUVELLES DIVERSES 


M. le D* Lippmaiïn,- ancien interne des 
hôpitaux de Paris, chef de clinique à l’Hôtel- 
Dieu, est nommé membre de la Commission. 


Nous empruntons à cette ceuure excellente de psychologie appliquée, 
les passages suivants tirés du chapitre ayant trait au diagnostic 


La première chose que fait lé médecin est 
cl’interrog'er le malade 'et, si celui-ci est dans 
. l’impossibilité ; 4ë le renseigner,'.ceux qui l’en¬ 
tourent. il lqi est d’abord d’une utilité incon¬ 
testable .* de savoir quelles maladies, quelles 
tarés parfois) ont ■ pu fefre transmises au 
sujet par ses ascendants, puis quel est le passé 
pathologique ’du sujet lui-même. D’âge en 
âge, , les heurts subis par la. santé, s étant 



accumulés, ont créé un état qu'il importe de 
connaître, laissé des traces dont il convient 
d’être averti. Ceci fait, le médlcin doit être 
mis au courant de la façon dont a .commencé 
la maladie présente, des incidents qui l’ont 
précédée, des phénomènes déjà passés, qui sé- 
sont manifestés. Enfin, le malade .est seul en 
état -de révéler ce qu’il ressent, de situer et 
de caractériser ses malaises et ses souffran¬ 
ces, tous signes « subjectifs. » dont on ne 
saurait se rendre compte sans son concours. 

Ce mode d’examen n’est pas, au demeurant, 
aussi sûr qui! le peut paraître. Il est des 
malades qui trompent involontairement le 
médecin en exagérant, par exemple; leurs 
douleurs et leurs troubles fonctionnels ; il 
en .est d’autres 'qui, au- détriment de leur 
santé, répugnent, poussés par une dange¬ 
reuse pudeur, par l afnour-propre, par une 
.défiance irréfléchie, à. dévoiler dés particu¬ 
larités qu’ils estiment pouvoir garder secrè-, 
tes, des faits intéressants de leur existence ' 
passée, des circonstances même entourant les 
débuts de leur mal. Quelques autres, 
tre, ne savent préciser ni'le siège, ni l’inten¬ 
sité des douleurs qu’ils ressentent et indui¬ 
sent en erreur, de ce fait, ceux qui les inter¬ 
rogent. Les enfants sont de ce* nombre, et il 
serait on ne peut plus dangereux de se fier 
à leurs affirmations. Avec eux, avec les incons¬ 
cients, avec ceux dont le jugement est aboli, 
force- est bien de s’en tenir à d’autres métho¬ 
des d examen et de pratiquer cette. médecine 
muette que l’on a Pù qualifier de «' vétéri¬ 
naire ». 

Le rôle de la vue 

Dès l’aurore de la médecine, l’homme qui 
tenta de guérir ou tout au moins de soulager 
ses semblables dut procéder à cet; interroga¬ 
toire. Celui-ci 'terminé. - il eut certainement 
l’idée de se livrer à 1 inspection de son 
patient. Pendant de longs siècles, d’ailleurs, 
ce furent là les deux seuls procédés en usage 
pour 'obtenir des renseignements sur les¬ 
quels le diagnostic pût être basé. Les méde¬ 
cins du xvir siècle se contentaient d’inter¬ 
roger leurs clients, de les regarder, de leur 


(1) Initiation à la Médecine par le D' Henri 
Bouquet, Hachette, êdit. (Collection des Initia¬ 
tions). 


I tâter le pouls, de leur faire tirer la langue et 
de contrôler avec dignité l’état de leurs excré¬ 
tions. IIS n’auraient jamais consenti.à porter 
la main sur la peau d’autrui, tâche.qui, en. 
cas' de nécessité, était réservée à ces auxi¬ 
liaires dédaignés qu’étaient les chirurgiens. 
L’inspection demeure, il faut le savoir, un 
procédé indispensable et dont la valeur ne ' 
saurait être' surfaite. Elle perriiet, à elle seule,.' 
d enregistrer un nombre considérable de % 
signes, qui sont parmi les plus fondamentaux; .• 
On conçoit aisément qu’elle fournisse d’abord ;’ 
^sur la constitution du sujet examiné, des( 
notions du plus haut et plus immédiat inté¬ 
rêt, -dévoilant les défauts de structure ou de; 
croissance,, les retards d’évolution, les atro¬ 
phies et les développements exagérés. L’atti¬ 
tude du malade est souvent, à elle -seule, 
Révélatrice : l’homme atteint d’une affection; 
grave du cœur reste à demi assis dans son 
lit, ne pouvant, respirer dans une autre posi-; 
tion ; l’enfant atteint de méningite se tient 
couché les jambes repliées, en « chien de 
fusil ». La position d un membre dénonce 
-son impotence, sa paralysie, sa fracture j la 
contracture de ses muscles révèle les dou¬ 
leurs dont il est le siège. La déformation; de 
certaines régions, gonflement de l’abdorrien, 
œdème des jambes, présence de tumeiirs, * 
saillie exagérée dès glandes, est une indica¬ 
tion de valeur inestimable. Les modifications-? 
de couleur de'la peau sont non moins cafac- 
téristiques ; elle est blanche dans lès ané¬ 
mies, jaune quand il existe des obstacles! au 
cours, de la Tfile, sa' teinte rappelle celle de 
la paille dans les cancers avancés, elle-est 1 
pigmentée et brune' dans des atteintes des 
capsulés, surrénales, bleue, au ' moins à la 
face, dans beaucoup de troubles circulatoires.:»» 
Elle peut encore être le siège de signes anor¬ 
maux : ecchymoses des oontusions, éruptions 
de. la scarlatine, de la rougeole, de l’érysi¬ 
pèle, squames de l’eczéma, ulcérations de la 
syphilis, de la tuberculose, du cancer, des • 
mycoses. L’inspection révèle encore l’exis- ' 
tence de sueurs trop abondantes, de plaies de -'.f 
toute nature. On ne saurait donner même un 
exemple des différentes sortes de renseigne- ?» 
ments qu’elle fournit. 

Voilà à peu près tout ce que le-médecin. A 
peut voir directement. Mais il lui est loisible, 
à 1 aide d’instruments plus ou moins simples, 
de faire pénétrer son regard dans, les cavités : 
naturelles. En se servant simplement du dos'»Jl 
d’uije cuiller appuyé sur la langue; "il Ins¬ 
pecte la bouche, la gorge. Un petit miroir lui 
montre aisément la partie supérieure du la¬ 
rynx. Les spéculums lui permettent de re¬ 
garder dans les oreilles; les narines, d’avoir 
sous led yeux les organes féminins profonds;) 

A l’heure actuelle, ces examens se sont sin¬ 
gulièrement multiplés, et ont pénétré de plus 
en plus loin dans des régions jusqu’alors- 
soustraites à la vue : l’œsophage, le rectum, 
la vessie livrent leurs secrets aux divers pro¬ 
cédés d’endoscopie à qui la lumière électriv-3 
que a donné un élan considérable. 

Enfin, les rayons X sont venus. Est-il néces-ÿ| 
saire d’insister sur les explorations quils - 
autorisent, que celles-ci s’effectuent sous 
l’écrjin ou à i'aide de la plaque photogra¬ 
phique? Grâce à eux. grâce aux truquages 
que l’homme a imaginés et qui utilisent soit - 
l’absorption de bouillies opaques, soit l'in¬ 
jection de gaz sous la peau et dans les cavité aM 
closes du corps, ce n est plus seulement levj 
squelette qui révèle ses anomalies. Le tube jfe 
digestif laisse canstater les irrégularités de 
sa structure ou'de son fonctionnement ; le ; 
cœur dévoile ses dimènsipns, ses' déplace- ;’ 
ments ; la matrice même ne peut plus cacher 
l’enfant' qu’elle contient. Le jour où Rœntgen. Si 
découvrit les fameux rayons (1895), le dia¬ 
gnostic fit du coup d’immenses progrès. Ce- J \.< 
pendant, ces rayons sont parfois, à leur tour, 
des causes d’erreurs. L’interprétation des 
images qu’ils donnent, ombres chinoises d’un* 
genre nouveau, est sujette à des illusions 
dont il faut se garder soigneusement. Il n est 
pas exceptionnel, aujourd’hui encore; que les 
renseignements fournis par l’écran ou la 
plaque aiguillent le médecin dans une direc-, 
tion erronée. 

Le rôle des autres sens 

Cette vue, directe ou indirecte, quelque per- ' 
fectionnée et pénétrante qu’elle soit devenue, 
ne saurait nous suffire. Trop d’organes res¬ 
tent encore dans l’ombre, trop de détails 
nous manquent dont l’importance est fonda¬ 
mentale. Passons donc à des méthodes d’exa¬ 
men où la vue sera remplacée par, d’autres 
mentionnons en premier lieu le tou¬ 
cher. 

Chacun sait et comprend, -sans explications 
détaillées, la ‘masse des renseignements que 
la palpation du corps peut fournir. Elle dé-' 
couvre l’irrégularité de situation et de forme, 
l’excès dè dureté ou'de mollesse, la tempéra¬ 
ture anormalement haute ou basse ; elle ré¬ 
veille une douleur en un point que l’on peut 
situer sans hésitation ; elle permet de per¬ 
cevoir des sensations., anormales et caracté¬ 
ristiques, la résistance de l’œdème, la crépi¬ 
tation de l’emphysème, la fluctuation-du pus 
et des liquides en général, le frottement des 
fragments osseux les uns contre les autres, 
le ballottement d’une tumeur mobile. In 
nombrables sont les symptômes qu’elle dé 
voile. 

(Voir la suite page 4) 
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A MON AVIS 


Le bon sens s’oppose à la candidature de M. H. de Rotschild 
à L’Académie de Médecine 


i ON NOUS INFORME QUE 


I LE MONDE MÉDICAL 


Nécrologies 

On annonce la. mort de M. Albert Didier, 
notaire honoraire, administrateur de la 
Banque de France, père du Docteur Ro¬ 
bert Didier, chirurgien de l’hôpital Péan. 

Mme Billiaut Leclercq, le Docteur Mar¬ 
ceau Bilhaut, chirurgien de l’hôpital in¬ 
ternational de paris, M. et Mme BilhaUt 
ont la douleur de faire part du décès du 
Docteur Bilhaut père, chirurgien fonda¬ 
teur de l’hôpital international de Paris, 
officier de la Légion d’honneur. Les obsè¬ 
ques ont eu lieu à Long (Somme). 1 

Le docteur et Mme Pimpaneau, de Cliâ- 
teauroux, ont la douleur de faire part à 
leurs amis et connaissances de la mort de 
leur fille Solange, décédée dans sa 11° an¬ 
née, munie des sacrements de l’église, 

Nous apprenons la mort du Docteur 1 
Charles Barbaud survenue à IParis, 31, 
boulevard Malesherbqs. 

Ancien médecin-major de V é classe, le 
Docteur Charles Barbaud avait fait com¬ 
pagne en 1914, en Belgique, d’où jl fut 
évacué et chargé de la direction de l’hôpi¬ 
tal complémentaire de Fontaury, à Limo¬ 
ges. 

Officier de la Légion d’honneur, le, Doc¬ 
teur Barbaud s’était retiré à Paris apres 
la guerre. Chercheur tenace et écrivain 
original, il avait recueilli des anecdotes 
aussi'curieuses qu’intéressantes sur Napo¬ 
léon, et, chaque année, sa plus. grande 
joie était de revenir à Ajaccio où, pendant 
quelques semaines, il se documentait au 
berceau même de la grande (épopée. 

Récemment le Docteur Barbaud était allé 
en Limousin rendre les derniers devoirs à 
son vieil et fidèle .ami, le regretté Docteur, 
Dubrac. 

On prie d’annoncer le décès de M. Victor 
Sciaky, 17, rue Fourcroy. De la part de 
Mme Victor Sciaky, sa veuve ; de M. et 
Mme Richars Sciaky, M. et Mme Sylvain 
Danon, docteur et Mme Arama-Michel et 
leurs filles,' ses enfants. 

M. Fernand Cliambarière, notaire hono¬ 
raire à Bordeaux, beau-père de M. le doc¬ 
teur Lionel Coiquàud, anciën interne des 
hôpitaux. \ 

Mme Joseph Bastit, née Anna-Thérèse 
Vigneau, de Brest, parente de M. le doc¬ 
teur Lucien Massé, chef de clinique chi¬ 
rurgicale. 

Mme Léonce Ducasse, née Rousselet, 
mère de M. Duthil, ancien bâtonnier 'de 
l’ordre des avocats, ët grand’mère de M. 
le docteur Louis D.uthii, ancien chef ad¬ 
joint de clinique ophtalmologique. 

Mme Jacques Pesme (de Nantes), fem¬ 
me de M. le docteur Jacques Pesme, mère 
de M. le docteur Paul Pesme, ancien chef 
de clinique ophtalmologique, et de M. le 
médecin aide-major Jacques Pesme. 


| La médecine il y a cinquante ans 

Le diagnostic de la glycosurie 
par les mouches 


I.. Mardier signala, en 1875, dans l'Union 
Médicale, un petit fait intéressant à con¬ 
naître pour les praticiens. 

Dans les vases où il avait fait conserver 
certaines urines destinées à l’examen mi¬ 
croscopique et exposées à l’air libre, il fut 
frappé de voir un assez grand nombre de 
mouches domestiques noyées dans le li¬ 
quide. 

Ayant examiné cés urines, il y constata 
la présence de sucre qu’il n’y soupçonnait 
nas. Les mouches ne recherchent pas les 
urines privées de sucre. Et M. Mardier vit 
là uii élément intéressant pour le diagnos-, 
tic de la glycosurie. 

Les mouches aidant à la recherche scien¬ 
tifique, voilà une collaboration pour le 
moins inattendue ! 

C’est le même praticien qui appela éga¬ 
lement l’attention sur une nouvelle ma¬ 
nière d’arrêter pour ainsi dire instantané¬ 
ment les palpitations 1 de cœur, du moins 
celles qui' ne sont ■ liéès à, aucune lésion 
matérielle de cet organe Ou des centres' 
nerveux. Il consistait à faire plier en deux 
le malade, la tête en bas et les bras pen¬ 
dants, de manière à congestionner momen¬ 
tanément la portion supérieure du corps. 
Aussitôt, affirmait ,1e Docteur Mardier, le 
cœur reprenait son fonctionnement nor¬ 
mal. En recommandant au malade mainte¬ 
nu dans la même position, de retenir pen¬ 
dant quelques secondes seulement sa res¬ 
piration, l’effet produit est encore plus 
rapide. 


Nous avons Jait allusion dans notre der¬ 
nier numéro à l’incident qui s’est produit 
à l’Académie de Médecine entre le Pro¬ 
fesseur Letulle et nous-même. Ainsi que 
M. Letulle l’a déclaré à l’Agence Radio, 
pour être communiqué a la Presse quoti¬ 
dienne, Vexplication fui très vive. Mais 
il eût fallu dire que si elle eut ce carac¬ 
tère, la faute en incombe à M. Letulle qui 
a cru devoir nous interpeller sur un ton 
qui nous surprît de sa part , car nous ne 
sommes ni son élève ni son obligé et si 
notre personnalité morale, faite de vingt 
ans de vie journalistique, n équivaut pas, 
aux yeux de M. Letulle, à celle d’un aca¬ 
démicien, elle a cependant droit à quel¬ 
ques égards. 

Ceci dit, il ne faudrait pas que les acro¬ 
baties d!exégèse, motivées par certaines' 
phrases d’un de nos derniers articles, fas¬ 
sent perdre de vue l’essentiel du débat 
où nous Voulons, une fois de plus, rame¬ 
ner ^nos lecteurs. 

En A ngletèrre, lorsqu’on invoque le 
critérium du sens commun, on fait appel 
à l’opinion de « l’homme de la rue ». Eh 
bien, demandez donc à celui-ci ce qu’il 
pense de la candidature de M. Henri de 
Rotschild à l’Académie de Médecine. 

Il commencera par sourire, puis il vous 
dira que la compétence de ce candidat 
n’éclairera certainement pas d’un brillant 
éclat les débats de l’Académie. Il Vous 
dira encore que si M. de Rotschild a fait 
le bien autour de lui, ce n’est pas avec 
le fauteuil d’une société savante qu’on doit 
le récompenser. 

Ce sont là des propos de bon sens et 
tous les arguments qu’on pourra faire 
valoir, non pas pour justifier, mais pour 
excuser la candidature de M. Henri de 
Rotschild ne pourront eh diminuer la va¬ 
leur. 

L’Académie n’est pas,un cercle où l’on 
cause, c’est une société savante appelée 
très fréquemment par les pouvoirs pu¬ 
blics à donner son avis. Il faut donc que 
ceux qui la composent soient choisis par¬ 
mi les meilleurs savants de l’époque[ 

Lorsqu’il s’agit de pourvoir au recrute¬ 
ment de ses membres, VAcadémie doit 
être à même de juger de la valeur de 
ceux qui sollicitent ses suffrages ; et pour 
cette raison encore, il faut que les mem¬ 
bres de l’Académie de Médecine soient 
les plus éclairés de tous les médecins du 
temps. 

Nous aurons la générosité de ne pas 
démontrer que M. de Rotschild ne pos¬ 
sède pas les qualités requises pour jouer 
un tel rôle dans la savante Compagnie où 
il Veut entrer. 

On nous a dit, en brandissant le texte 
du règlement de l’Académie qui définit 
le caractère de la section libre de cette 
assemblée, qu’elle avait été créée pour 
ceux qui honorent: la médecine ou qui lui 
ont rendu service. 

Eh bien, à ceux qui se plaisent tant 
à disséquer les termes d’autrui, nous ré¬ 
pondrons avec assurance que les auteurs 
de ce texte n’ont certainement pas voulu 
comprendre les services d’argent parmi 
ceux que les candidats pourraient invo¬ 
quer. 

Et, là encore, c’est le bon sens de 
/’ « homme de la rue » qui doit nous 
guider ; car, enfin, comme nous l’avons 
-déjà écrit, s’il en était autrement, il fau¬ 
drait offrir le fauteuil brigué à celui qui 
a le plus donné. Cela reviendrait à mettre 
un fauteuil aux enchères, et vraiment cela 
est-il digne de l’Académie ? 

Le Rotschild d’aujourd’hui, comme 
nous l’avons écrit, s’appellera demain Ci¬ 
troën ou Cornuché ; et pour être un grand 
brasseur d’affaires ou un grand industriel, 
on n’est pas pour cela digne de figurer 
-au sein d’une Compagnie savante. 

Et quand V « homme de la rue » nous 
aura dit tout cela, il ajoutera, avec son 


bon sens populaire fait à la fois d’intui¬ 
tion et d’observations quotidiennes : « Eh 
bien. Monsieur, malgré tout, il est pos¬ 
sible que le prestige de l’argent soit le 
plus fort ; quelle que^oit la Valeur morale 
des hommes, ils ne peuvent se soustraire 
à son influence, et le candidat dont vefus 
discutez les mérites le sait bien. » 


Mais, dira-t-on, qu'importe aux acadé¬ 
miciens, l’opinion de l’homme de la rue ? 

Ils auraient tort d’en faire fi, croyez 
moi, car c’est de l’opinion publique que 
l’Académie de Médecine tient son pres¬ 
tige, et de ce prestige, elle a besoin cha¬ 
que jour pour donner du crédit aux àvis 
quelle formule. Si demain l’opinion pu¬ 
blique n’était plus avec elle, les sugges¬ 
tions éclairées qu’elle fait aux pouvoirs 
publics, risqueraient de ne plus être écou¬ 
tées. 

Et pour tout dire, en conclusion, lors¬ 
que nous combattons la candidature de 
M. Henri de Rotschild, ce n’est pas con¬ 
tre sa personne que nous menons l’atta¬ 
que, car s’il s’agissait du nonce du pape, 
nous en dirions tout autant ; mais nous 
nous faisons le défenseur hardi et désin¬ 
téressé d’une société savante qui a un 
prestige mondial et où nous sommes fier 
de compter beaucoup d’amis. 

Et si nous n’avons gagné à cette aven¬ 
ture que la colère d’un maître que nous 
estimons, cela ne nous décourage pas, car 
’n est-il pas dans les habitudes que les 
premiers coups reçus viennent précisé¬ 
ment de ceux qu’on Vaut défendre. 

Docteur CRINON. 


Le Jubilé 

de M. le professeur Charles Richet 


En 1923, le Professeur Charles kicliet ’attein- 
! dra soixante-quinze ans. et accomplira la cin¬ 
quantième année (le ses travaux cle labora¬ 
toire. Un groupe d’amis,-, de collègues et de 
disciples a estimé ‘qu’il était opportun de 
choisir cette date mémorable dans la vie du 
grand physiologiste pour lui rendre un solen¬ 
nel hommage, par une publication jubilaire. 
A cet. effet, des souscriptions pourront être 
adressées -à M. le D' A. Petit J de 1 Institut 
Pasteur), 70, rue Jullien, à Vanves (Seine). 


A la Société de Chirurgie 


lg Docteur Baumpartner présente meureux 
résultat d’une curieuse opération 


Il s’agit de la création d’un vagin arti¬ 
ficiel chez une jeune fille, qui en était con¬ 
génitalement dépourvue, par abaissement 
d’.un segment de l’intestin grêle (Procédé 
de Baldwin). 

Après un© première intervention, qui 
eut lieu-en décembre 1920, la dilatation 
du néo-vagin aux bougies de Hégar provo¬ 
quait des phénomènes douloureux reliés à 
trois causes : 

1°, La formation d’une cicatrice inexten¬ 
sible circulaire à l’entré© ; 

2°) Les troubles sensitifs réflexes sur la 
muqueuse intestinale ; 

3° La présence dè l'appendice et d©si an¬ 
nexes enflammées en contact avec l’extré¬ 
mité du vagin. 

Le docteur Baumgartner a remédié à 
cës accidents par l’autoplastie de la cica¬ 
trice (aux dépens du segment court inuti¬ 
lisé de l’anse grêle abaissée), par l’abla¬ 
tion des annexes et de l’appendice et par 
la résection du mésentère. 

Le résultat final est parfait. La vulve et 
l’orifice vaginal sont normaux. La mu¬ 
queuse est blanche ; elle a pris l’aspect 
d’une muqueuse vaginale. Le vagin est 
souple; sans aucune bride, Le spéculum 
montre seulement dans la moitié supé¬ 
rieure du vagin une muqueuse un peu 
plus rouge et vascularisée. 

La malade n’a aucun trouble, ne pré¬ 
sente, aucune-.sécrétion anormale. De plus, 
elle, est marié© depuis deux ans et « rem¬ 
plit ses devoirs cônjuguaux; dit M. Baum- 
gartner par devoir autant que par plai¬ 
sir ». . 


L'Office de Vulgarisation pharmaceutique, 
5, rue de Tracÿ, à Paris, demande des agents 
: de 30 à 40 ans, nettement qualifiés pour pré¬ 
senter' auprès du corps médical de province 
diverses spécialités pharmaceutiques scienti¬ 
fiques. Appointementè fixes de début : 22 à 
24.000 francs. Situation stable et d’avenir. 

Ecrire avec références, et curriculum, vitæ : 
O. V. P., 5, rue de Tracy, Paris (2®). 


Pour la sixième, fois, le salon des médecins 
s’ouvrira' du dimanche- 14 au mercredi 24 
mars prochain (1926), comme à l’accoutumée, 
au Cercle de U» Librairie, 117, .boulevard 
Saint-Germain, Paris (ff). Médecins, pharma¬ 
ciens,- dentistes,-vétérinaires, étudiants et leur 
'iamillh sont conviés. à y exposer-leurs œu¬ 
vres : peinture sculpture, gravure, art déco¬ 
ratif. Pour tous renseignements s’adresser 
au secrétaire organisateur : M. le Docteur 
Paul Rabier, 84. rue 'Lécourbe, Paris (15'). 
Joindre un timbre'pour la réponse. 


L’U. Mt F. I. .t. lii'hdrâ son'assemblée gé¬ 
nérale annuelle à l'hôtel des Sociétés Sa¬ 
vantes, 28; rue Serpente (VI e ) Je lundi 21 dé¬ 
cembre à .20 heures et demie très précises. 

Ordre du jour : Election 1 : renouvellement 
du bureau : ratification des ’ candidatures 
nouvelles : questions diverses. 


le caDinei ballet, g!±a» 

remplacements) est 1 dirigé par un confrère. 
D r GUILLEMONAT : il fournit gratuitement 
tous renseignements médicaux. Tél. Gob. 24.81 


Un concours sur titres pour la nomination 
d’un médecin chargé des dispensaires du dé¬ 
partement des Vosges aura lieu le 10 janvier 
prochain, à 9 heures du matin, au siège de 
la Fédération vosgiehiie, 4, rue du Collège, 
à Epinal. 

Les candidats sont priés d'adresser leur 
dossier au Comité national de défense contre 
la. tuberculose 66 bis. rue Notre-Dame-des- 
Charnps, à Paris. 

l ue demande a été formulée par M. Allyre, 
de Marseille, en vue d’être autorisé à exploi-, 
ter une préparation à laquelle il attribue la 
propriété-de guérir. Iri tuberculose et le can¬ 
cer. . ' J " : .'A 


Une nouvelle application de l’Immunité 
locale. 

« INAVA » fait une Pâte Immunisante qui 
contient du Vaccin contre la Pyorrhée Alvéo¬ 
laire, et qui, employée comme un dentifrice 
ordinaire, immunise la gencive contre la 
Pyorrhée Alvéolaire, les . gingivites, etc... 


Les prix Eillioux sont attribués à MM. Ba- 
ranger, Huet, internes ; MM. Piton et Camus, 
externes des Hôpitaux de 'Paris. 

L’assemblée générale de l’Union fédérative 
des médecins de la résérve et de l’armée ter¬ 
ritoriale aura lieu .le mardi 22 décembre 1925, 
à 18 heures précises,! au Cercle militaire. 

Le banquet annuel aura lieu le mardi 22 
décembre 1925, au Cercle militaire, à 19 h. 1/2, 
sous la présidence "de M. le médecin inspec¬ 
teur général Rouget, président du Comité 
consultatif de santé. 

La conférence mensuelle aura lieu au Cer¬ 
cle miltaire ; le lundi 21 décembre 1925, à 
21 heures, sur le sujet suivant : « La collabo¬ 
ration des services d’hygiène publique. et 
du Service de santé militaire en temps de 
guerre », par M. le médecin inspecteur gé¬ 
néral Toubert. 

M. le D' R. I.utembacher a fait jeudi der¬ 
nier une seconde projection sur les arythmies 
cardiaques. Comme, sa précédente leçon, 
celle-ci a obtenu un vif succès devant un 
nombreux auditoire. 

A la dernière réunion de la Société Médi¬ 
cale des Hôpitaux, les médecins devaient se 
mettre d'accord sur la répartition annuelle 
des services. Cet accord ne put être réalisé 
malgré la discussion un peu vive-qu'il pro¬ 
voqua. 

I.a Société amicale des médecins alsaciens 
s'est réunie le 2 décembre sous la présidence, 
cle M. le P’ Netter. La réunion fut nombreuse 
et animée. 

Etaient présents : MM. les D" Giss (de 
Thiônville), Baldenweek. Bauer, Bloch-Vorm- 
ser. Brucker, Chambaclier, • Octave Claude, 
Engel, Fuehs, Uerst (de Paris), Gæhlinger 
(de ChâteUGuyon),) Hartenberg (de Paris), 
Humbel (de Poissy), Kalt, Keim, Kopp, Geor¬ 
ges Kuss,. Laemmer (de Paris), de Langenha- 
(de Plombières), Muncb, Quirln, Rist, Sehan- 
gel, Schmitt, P’ Ans. Schwartz, Trêves, Trol- 
ier, Wahl, Desse, Suz, Weill, Zadoc-Kahn. 
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' INITIATION A LA MÉDECINE 

[Suite de la page 2) 


-Lorsque I on frappe-sur un récipient vide, 
'f : ‘04. détermine un bruit sonore ; un bruit mat, 

, au contraire, si le, récipient est plein. Trans- 
porté dans le domaine -de Ta médecine par 
Avenbrugger, ce principe trouve son applica¬ 
tion dans la percussion.' La poitrine, norma¬ 
lement. est sonore, parce que, les poumons' 
sont jgorgés - d'air. ■'Trouve-t-on: .cette région, 
mate,'on en peut déduire soit que l’air 11e' 
pénètre plus, soit qu'un liquide .remplit la' 
cavité de ia plèvre et fait écran devant les 
S ondes-, sonores. Tout ie corps'peut être ainsi. 

divisé en régions dont ia tonalité a la perçus.', 
s- '-«icm est connue- tant que tout y-est, normal. 

Les variations de son que j’bn y énr-egislji'e;, 
| sont dénonciatrices, et la médécjne y a m-'! 

- traduit des nuances qui autorisent las etécou-' 1 
vertes les plus, délicates. Nous savons déli¬ 
miter, par ce procédé, avec assez .'d'exil eti- 
tude, le contour d'un organe situé au milieu 
d’autres qui ne rendent, pas le même son, et 
nous rendre compte si quelque chose cl anor- 

■ mal modifie sa situation et sa forfhe. 

Après ia vue, après lé-toucher, l’ouïe. Nous 
arrivons ainsi à l'une-des pins belles conquê- 
.- tes de lu' médecine du xix’ siècle, conquête 
•' qui rendra imrportel le nom de Laennec. Ii 
y n’y a guère que cent- ans, en effet, que le 
,v médecin applique son oreille sur la poitrine 
'ou le dos du malade. Au lieu, d’un examen 
superficiel -et fait à distance, voici un examen 
direct, Intime, qui nous met loin des mé¬ 
thodes des siècles passés. Qu’entend-il, le. 

. médecin d’aujourd’hui, quand il écoute ainsi 
.les divers bruits dont le poumon et le t 
sont le siège constant? A 1 état normal, le 
. passage de l’air dans les bronches et. son 
arrivée dans les alvéoles pulmonaires déter¬ 
minent un bruit doux et. régulier que l’on 

- nomme a .murmure vésiculaire ». La moindre 
; atteinte a l’intégrité de l’appareil respiratoire 
. se traduit par une modification plus ou moins 

accentuée de ce murmure. Tantôt il disparaît, 
tantôt il se précipite ; dans d’autres cas, il 
s’y mêle le bruit de « râles » divers qui, par 
leur tonalité et leur situation, ont chacun 
leur signification particulière. Lassons au 
coeur. L’auscultation nous dira si ce mouve¬ 
ment, qui né, cesse jamais ni jour, ni nuit, 
•depuis noire première jusque notre dernière 
heure, garde l'impeccable régularité qui ca¬ 
ractérise l’état de santé. Là aussi, des bruits 
anormaux notamment des souffles, viennent 
dévoiler à l'oreille que telle des soupapes' du 
délicat moteur-est trop étroite ou, ou contrai¬ 
re, trop lâche. Est-ce tout? Non, car on-peut 
encore utiliser i’oreifte pour se renseigner 
sur l’état d’autres organes! et il n’est pas 
jusqu'au petit -enfant encore inclus dans le 
sein de sa mère dont l'auscultation ne dévoile 
'Ta souffrance ou l’état satisfaisant. 

■A '.L'odorat lui-même est utilisé pour le diag¬ 
nostic. Il est' des odeurs spéciales qui appar¬ 
tiennent en propre à une maladie : l'od-wfr 
de la gangrène, celle du cancer ne s'oublient. 

. guère quand on les a perçues une seule fois.' 
De même, la - fétidité de certains écoulements 
'.•est caractéristique. 


Les (/lédeeifis devant l’impôt 


La Chambre vient de voter, à une faible 
majorité, il est vrai, l’exemption de sur¬ 
taxe sur les bénéfices agricoles et sur les 
traitements et salaires, par contre elle 
frappe d’une surtaxe de 20 % sur l’impôt 
général sur le revenu, les professions libé¬ 
rales. A partir d’aujourd'hui, ii existe aux 
yeux des gens du Palais-Bourbon, deux 
catégories de Français, les gens qui ne 
paient pas et- ceux qui paieront, la surtaxe. 
Cette injustice, qui ne peut être expliquée 
que par le souci de ménager les intérêts 
électoraux et contamine le parlementaris¬ 
me, t*a achever de faire du médecin un 
paria, dans le village où les paysans enri¬ 
chis se moqueront de sa misère et dans les 
ville où il sera la risée des fonctionnaires. 

Les syndicats se souviendront-ils qu’ils 
disposent d’une des principales forces in¬ 
tellectuelles et morales de la Nation et 
qu’ils peuvent s’en servir ? Nous l’espérons. 
Peu après la guerre, il y a eu dans une 
ville d’Àllernagne, une grève des profes¬ 
sions libérales. C’est un exemple à méditer, 
et qui pourrait porter des fruits dans un 
temps, où. compte seule la force. 

En tous cas, médecins, mes confrères, 
souvenez-vous des noms des députés qui 
ont voulu que vous payiez pour le paysan 
èt le fonctionnaire et ont méprisé votre 
minorité. Vous n’êtes pas sans influence 
auprès de vos clients : et aux prochaines 
élections, si vous voulez dire quelques 
mots au malade que vous venez de guérir, 
vous pouvez faire d’excellente besogne en 
aidant à écarter du pouvoir ceux-là qui 
ont violé un des premiers principes de la 
République : l’égalité do tous devant l ini- 


L’ASSEMBLÉE GÉNÉRALE 

DE LUDION DES^miCATS MÉDICAUX 

(Suite du compte rendu dont nous avons commencé la publication 
dans notre dernier numéro) 


M. -Le Fur reconnaît que la délégation aber¬ 
rante étaii illégale. : mais ceux qui l’ont orga¬ 
nisée avaient une excuse dans ie fait.que les 
-deskl-erath . de l'assemblée avaient, été mal 
exprimés' par la délégation- officielle. .« 11 y a 
.donc eu des torts des deux cptés.' 11 ne faut 
mwlrr de blâmes litopoiir les uns ni pour 
autres. Jetons- plutôt, uu voile sur ie 


Pôt. 


D r Jean Vinchon. 



Photo Informateur Médical. 

M. LE FUR 

dont 1 intervention à la première séance fut 
très remarquée à cause de la netteté des vues 
exprimées 

De tous côtés ou demande la clôture de la 
discussion. Avant de la prononcer, le prési¬ 
dent donne la narole au Secrétaire général. 

Celui-ci • lait d'abord observer qu'li a reçu 
ia convocation de la commission sénatoriale 
quelques jours à peine avant la date fixée 
pour, l'auifionce. « J’ai prévenu d'urgence, 
dit-il. ceux des collègues qui étaient le plus 
près (le nous : Je président d'abord, puis 
ceux qui avaient le plus étudié la question, 
Lafontaine, Qujvy, anciens secrétaires gé- 

Un vote de confiance 

La clôture de la discussion est prononcée. 
Deux ordres du jour sont déposés' : l'un de 
M Le Fur approuvant purement et simplement 
l.i gestion du conseil, l’autre de M. Düby re¬ 
connaissant qu'il y a eu faute des deux 

D'autres orateurs demandent l'ordre du 
jour pur et simple « n'impliquant, ajoute 
M. Bouvat, ni confiance, ni méfiance. » 

iM. le secrétaire général déclare que dans 
un but de conciliation il accepte l'ordre du 
jour Le Fur. Nous devons faire, dit-il, l’union 
intégrale. Je me rallie donc à cet ordre du 
jour bien que pr-otestàn.f contre les fermes 
qu'il renferme..Nous oublions tourice qu'on a 
dit contre nous, n’osant demander à nos ad¬ 
versaires d'oublier rien puisque nous n'a¬ 
vons jamais rien dit contre eux ». 

Le Président'met aux voix l’ordre/du jour 
Le Fur. ' Plusieurs membres de l'assemblée 
demandent à s’expliquer»'sur le vote. 

M. Bouvat déclare que l'opposition ne 
peut accepter cet ordre- (lu jour parce qu’elle 
s’engagerait en le faisant pour la discus¬ 
sion de' demain. 

M. Legras vient dire avec émotion qu’il 
votera cet ordre du jour par esprit de sacri¬ 
fice et -pour faire homrnage au D r Lenglet. 

Au moment, où l'on va voter, plusieurs 
membres de l'opposition demandent le • protêt 
par délégation 

Le président refuse alors (le mettre aux 
voix l’ordre dit jour Le Fur et pose simple¬ 
ment la question de confiance sur la pre¬ 
mière phrase des conclusions du secrétaire 
général lue au début de la séance. On vote 
par délégations. 

La confiance est, votée par 8.746 voix con¬ 
tre 3.698 ; sur 12.444 votants. 

Deuxième journée 

Elle fut consacrée à la question 
des assurances sociales 

Celle deuxième journée nous/a donné le 
spectacle peu réconfortant d'une désunion 
profonde dans le corp6 médical, désunion 
dont il n'est pas difficile de prévoir les coM- 
séquences désastreuses si l’on se rappelle les 
paroles significatives que notre confrère 13a- 
tier nous a rapportées hier - comme venant 
d'un des quatre rédacteurs (lu projet de'loi 
sur les assurances sociales. « Les médecins, 


BILIOL BOUTY 


Extrait concentré de Bile de Bore. 


déclara celui-ci, mais on, s'en moque ! On les 
-convoque pour leur demander : leur avis ; les 
Uns diseau blan-c, les autres' disent noir. On 
les renvoie d'os à dos-ci on fait -la -lot sans 
eux. » 

Cette dés.uiiion -fera . la faiblesse du : 'corp6 
médical devant le Parlement comme .devant 
le public et.-, l’orr-ne voit -que trop bien où elle 
pourra nous'- mener :.' 

Après le remarquable exposé du secrétaire 
général Lenglet, qui occupa là matinée, toute 
la discussion pivota; autour d’un; magistral 
discours du docteur Désrousseau, de Roubaix; 
qui mit nettement la question au point et qui 
faillit, même opérer le miracle de concilier 
sur un seul ordre du jour les deux tendan¬ 
ces de l’assemblée. On ne peut- que déplorer 
les manœuvres, —-d’ôù qu’elles aient pu ve¬ 
nir, — qui empêchèrent cette union 6i souhai¬ 
table et si nécessaire. 

Après que M. Lafontaine, à la séance de 
l'après-midi, eut soutenu le -point de vue du 
contrat collectif, M. Prullet (Haute-Savoie) 
■vTent supplier ses confrères' de. s’engager le 
moins possible. Moins on s'engage, moins on 
sera dupe. « Les médecins, fait-il observer, 
sont en France une infime minorité. Or les 
lois ne sont faites que pour lés' majorités: 
Celle des assurances sociales se fera donc sur 
notre dos. Nous ne devons soutenir que l’in¬ 
térêt des médecins et non celui de. la collec¬ 
tivité qui a potir' elle suffisamment de défen¬ 
seurs. » 

J/orateur conclut en mettant l’assemblée 
en garde contre lés, ordres du jour « bouilla¬ 
baisse ». inutile d’essayer de réaliser une 
union qui n’est qu’un leurre. Mieux vaut for¬ 
mer deux clans nettement séparés : les parti¬ 
sans du projet- de-loi- d’un côté ; ses adver¬ 
saires de l’autre. 

Après une courte intervention de M. De¬ 
bray, qui plaide la cause du contrât collectif, 
et -quelques observations de M. Carette (Bé- 
ijtune), sur ia situation précaire des méde¬ 
cins houillers, voici le docteur Desrousseau 
à la tribune. ' . 

L’exposé du docteur Desrousseau 

Son discours va jeter une vive clarté dans 
l’obscurité de ce débat confus. En exposant 
à l'assemblée de quelle façon les- syndicats 
médicâûx de Roubaix et Tourcoing ont déjà 
mis en application le principe de6 assurances 
sociales, l’orateur montre nettement le ctie- 
ntin à' suivre pour arriver à concilier le6 
préoccupations d'ordre social, qui feront*Vqb- 
jet de la prochaine loi, avec la conservation 
de toutes les traditions médlca’lcê'-'é't. dé ta 
dignité même du médecin. 

« Ce que nous entendons par entente di¬ 
recte, dit-il, c’est l’entente entre un syndicat 
local et une caisse locale. Les contrats que 
nous voulons, ce sont des contrats entre une 
collectivité syndicale et une collectivité patro¬ 
nale, contrats qui auront précisément pou» 
objet de consacrer T entente directe entre le 
médecin et son client. (Ap.pl. unanimes). 

Il en est ainsi'à Roubaix pour une organi¬ 
sation qui compte 21.000 assujettis.. 'Chacun 
d eux a le libre choix de son médecin. Celui- 
ci demande les honoraires qu’il lui plaît de 
demander. Le client paye lui-même à cha¬ 
que visite ou à chaque consultation. En 
échange du paiement, le médecin délivre un 
ticket que le malade présentera ensuite à sa 
caisse pour se faire payer. 

' Le secret professionnel est sauvegardé, 
puisqu’eri aucun cas, le médecin n'est obligé 
de dire à la caisse pour quelle affection tel 
ou iel assujetti est venu se faire soigner. 

Il existe aussi un contrôle, mais qui n’est 
pas assuré- par des personnalités étrangères : 
c’e-st un contrôle qui est exercé par le syndi¬ 
cat lui-même en toute impartialité. « Nous ne 
voudrions pas, dit M. Desrousseatc du con¬ 
trôle tripaitite qu’on a -été offrir à la com¬ 
mission sénatoriale, comme' on jette des 
grains aux pigeons ! » 

Enfin, des -sanctions sont applicables ; maie 
ce sont les mêmes sanctions dont les syndi¬ 
cats disposent vis-à-vis de «en membres, h 
n’a pas été nécessaire d’en créer' de nou 
velles. 

Tel est, -esquissé dans ses grandes- lignes, 
le système qui fonctionne depuis deux ans .’i 
Roubaix et dont l’exposé lumineux vaut a M 
Desrousseau de chaleureux et unanimes ap¬ 
plaudissements 

« L’Etat, continue l'orateur que toute ITe- 
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qui dirigea avec maîtrise les débats de la 

dernière assemblée générale de l’Union 
des Syndicats Médicaux 

semblée écoule avec la plus grande attenfion, 
ne refuserait pas- .obligatoirement une telle 
organisation des assurances sociales si on la 
lui proposait. Et la preuve en est qu’à Rou¬ 
baix, l'administration des douaneu — qui est 
pourtant, une organisation d’Etat •- Ta accep¬ 
tée. Le douanier choisit son médecin, qu’il 
paye lui-même, pour s’arranger ensuite avec 
son administration. » 

Et - M. Desrousseau expose alors à rassem¬ 
blée quelques réflexions purement personnel¬ 
les qui lui sont venues à l'esprit au sujet dés 
dangers que comporte la ■ loi projetée. 

Tout d’abord on demande que l’Etat laisse 
à tous les syndicats la liberté la plus grande. 

« Je doute, dit f orateur, que l’Etat fasse une 
loi où il serait dit : « J-es gens 6ont libres 
de faire'ce qu’ils veulent, ». Des lois pareilles 
on n’eh a pas encore vues ! L’Etat aura une 
tendance à organiser la loi d’ttn'é façon -uni¬ 
forme, notamment en ce qui concerne les 
tarifs médicaux. » 

Deuxième point : Il faut un paiement di¬ 
rect. Pas de paiement par les caisses avec 
pourcentage de 10 à 11 % payé en supplément 
par l'assujetti. « Le paiement direct évitera 
que les caisses puissent mettre- leur, nez dans 
les honoraires et dans la nature des soins. » 

Le docteur Desioussetiu descend de la tri¬ 
bune au milieu d’applaudissements nourris 
•et prolongés,, Son discours a fait incontesta¬ 
blement une profonde impression 6ur l'as¬ 
semblée. D’aucuns regrettent qu’on ne puisse 
pas voter tout de 6itilc. La question leur pa¬ 
raît jugée. 

Le président prend alors la parole pour ex¬ 
primer l'impression qui 6e dégage naturelle¬ 
ment du discours de Desrousseau. 

Le système de Roubaix, tel qu'il vient 
d'être si magnifiquement exposé, est appelé 
par les uns « entente directe » ; par les au¬ 
tres, « -contrat collectif ». R v a. donc au 
fond un accord possible entre les deux par¬ 
ties de l’assemblée, qui paraissaient jusqu'ici 
irréconciliables parce qu’elles bataillaient sür 
des mots. 

Il semble, en effet, que l’atmosphère se soit 
considérablement éclaircie et qu’un grand 
malentendu soit dissipé. Cependant, la clô : 
turè, demandée par quelques-uns, et. miêe 
aux voix par le président, est repoussée, et 
la discussion rebondit. 

M. Vernagel (de Strasbourg), vient deman- 
der que les dispositions de la prochaine loi 
scient étendues à l'AIsaco-Lorrainê. L’Alsace, 
dit-il, est le pays de la mauvaise' médecine 
de caisse. Ce que Ton vous propose à vous 
constituera pour nous tin sérieux progrès. Je 
vous demande de uous aider à réaliser ce 
progrès. L’ordre du jour déposé par l’orateur 
est voté à d'unanimité. 

D’autres confrères viennent successivement 
critiquer ou approuver le système développé 
par Desrousseau. 

M. Lafontaine le juge incomplet. Il n’a pas 
prévu la question de l'hospitalisation Et puis 
il n’y a pas que la médecine de visites et 
(le consultations. Il y a aussi la médecine 
des chroniques (tuberculeux, syphilitiques, 
cancéreux), à laquelle le "système ne s’appli¬ 
que pas. 

(Voir la fin de ce compte rendu page O) 
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A LA SOCIÉTÉ DE THÉRAPEUTIQUE 


Le chloralose contre l’excitation nerveuse 

A la séance du 9 décembre, le Docteur 
Cohen (de Sainte-Anuera fait due commu¬ 
nication 'sur l'emploi du chloralose chiini- 
cfuemènt pur dans le traitement dès. états 
d’agitation et dès insomnies des aliénés. 

L'es - résultats, dit M. Cohen, sont inté¬ 
ressants dans les -2/3 des cas. 11 y a tou¬ 
jours 1 3 des cas restant absolument re- 
helles aux hypnotiques. , 

Le chloralose peut être administré sous 
forme! de poudre à la dose de 0,10 à ,0,80' 
. suivant les cas, 

On peut également, l’employer en .injec¬ 
tion intraveineuse à.des doses variant en¬ 
tre 0,30 et 0,40. Mais là voie veilleuse sem¬ 
ble moins intéressante que la voie buc¬ 
cale. 

On a. pensé, ajoute M. Cohen,' qu'il serait 
possible d'utiliser ce produit pour obtenir 
le sommeil en' vue d’interventions chirur¬ 
gicales ou Obstétricales. Mais aucun ré¬ 
sultat intéressant n'a été obtenu. Les ma¬ 
lades, .s'ils perdent toute conscience, con¬ 
servent tout de même, des réflexes de dé¬ 
fense qui rendent difficile les opérations 
délicates. . • • j ' 

Lestovarsol dans les affections chroniques 
des voies respiratoires je 

Dans une seconde communication, Jÿ. 
Cohen expose quelqués résultats intéres- 
. sauts obtenus avec le stoyarsol dansées 
affections chroniques des voies respira¬ 
toires. 

Administré par la voie buccale, à la' dose 
moyenne de 0,50 par jour, par période de 
10 à 15 jours suivies de périodes de repos 
d'égale durée, le stovarsol a produit dans 
plusieurs cas do bronchite chronique, de 
sclérose pulmonaire, d’adénopathie tra¬ 
chéo-bronchique, d’emphysème, de rhinite 
à bascule, de tuberculose torpide observés 
•par M. Cohen, uné amélioration très nette 
consistant dans Ta disparition de la dysp¬ 
née, des crises asthmatiformes, de la toux 
et.de l’expertoration en même temps que 
l'état général se relevait et. que les troubles 
i intestinaux préexistants s’atténuaient. 

Ces observations encore trop récentes, 
attendent la confirmation d’une expérience' 
I plus étendue. 

La pimprenelle 

M. ...Leclerc, dans une communication, 
aussi spirituelle que scientifique, a exposé, 
les titres de noblesse, thérapeutique de la 
piiiiprenelle. 

Il développe, en s’appuyant sur quelques 
observations intéressantes, les qualités 
astringentes des préparations pharmaceu¬ 
tiques tirées de cette plante, et leur action 
heureuse dans les diarrhées dysentérifor- 
\ mes des "adultes et les entérocolites des 
■' nourrissons, 

M. Leclerc exalte, en terminant, une 
i .deuxième et remarquable action de la pim¬ 
prenelle : aetiop carminative qui délivre 
certains, malades d'une bien pénible'infir- 
I- mité. 

L’huile de cheval 

1). M Huerre, une intéressànte' com¬ 
munication sur la graisse et l’huile de 
■ cheval. 

! Si la graisse de cheval, dit M. Huerre, 
ne se .distingue essentiellement en' rien 
■des autres matières^, grasses, l'huile de 
cheval, obtenue par filtration à 15° de la 
graisse totale, est toute indiquée' pour Ta 
préparation des Huiles médicamenteuses 
injectables. 


Nous, reprendrons dans noire prochain 
numéro la publication de notre roman. « Le 
-Calvaire d’un Docteur », œuvre magistrale dü 
^romancier Johannès Gravier. 

Nous nous excusons du retard qui .1 été 
apporté dans la publication ,de ce roman 
-et dont l’extrême abondance dé nos informa¬ 
tions est seule la cause. 


EMPLOYEZ LES BANDES DE GLARKS 



Les bandes L. 
Clarks, en caoutchouc 
chair, extra-mince, 
sont plus souples que 
toute autre bande et 
sont invisibles sous le 
bas le plus fin. Par le 
' massage léger qu’el¬ 
les -occasionnent pen¬ 
dant la marche, elles 
avivent la circulation, 
amincissent la chevil¬ 
le et .affluent la jam¬ 
be. Les bandes L. de 
Clarks sont cédées au 
corps médical au .prix 
exceptionnel de 22 fr. 50 
au lieu de .35 fr, la 
paire. 


L'HUMOUR & LA MÉDECINE 



!.. . Dessin inédit de Gbosges JAUNEAU. 

- Vous me promettez docteur, que votre piqûre ne va pas me défigurer ? 


Indépendant 

Illustré 


Sien informé 
Répétant toute la 
vie du monde mé¬ 
dical 

Icelles sont les 
qualités de 

LËoriMteiir 


Abonnez-vous ! 


Voir notre prime 
pa£e 7 


MARDI DERNIER A L’ACADÉMIE DE MÉDECINE 


. Cette diminution esti surtout accusée 
dans les Alpes-Maritime;s, où il y avait un 
petit foyer, de. lèpre ; ce résultat a été ob¬ 
tenu grâce a des mesures d’hygiène géné¬ 
rale. y 

Aucune mesure ira été prise pontre la. 
lèpre. Les mesures prises étaient surtout 
destinées à compléter l’enseignement et 
l’armement prophylactiques, mais n’pnt 
pas été dictées par un besoin immédiat de 
lutte contre fa lèpre. 

M. Remlinger, directeur de l’Institut Pas- 
teür ,de Tanger, présente un certain 
nombre de suggestions sur l’hospitali¬ 
sation des malades étrangers. 

Les malades étrangers . arrivant *généiEt- 
iement en France par .vole de mer, M. 
Remliùger voudrait voir la législation 
française s'inspirer des mesures en vi¬ 
gueur à New-York et à Buenos-Aires, où 
on ne laisse débarquer que les gens , bien 
.portants. 

Les Compagnies devraient être tenues 
pour responsables de l’état de santé de 
ieurs passagers et on ne devrait pas lais¬ 
ser débarquer lès passagers, atteints de 
maladiès contagieuses ou étant suscepti¬ 
bles. de tomber à la charge de l’assistance 
du pays où ils arrivent. 

Les Compagnies devraient être obligées 
de rapatrier à leurs frais, sans préjudice 
d'une forte amende, les malades que les 
services sanitaires des ports auraient dé-, 
cidé de refouler. 

11 serait souhaitable que les établisse¬ 
ments d'assistance ne puissent recevoir 
de malades étrangers habitant la France 
depuis moins de six mois., 

Les réducteurs de l’organisme 
M. Justin Roux dit qu’il y a dans le sang 
humain et d'ans le sang de bœuf et de che¬ 
val deux corps réducteurs, une aldéhyde 
et un bisulfite probablement à l’état dé 
complexe. 

Un autre réducteur déjà connu, la jéco- 
rine, semble contenir ce complexe. Le 
complexe aldehydo-bisulfitique non seule¬ 
ment est réducteur, mais est hydratant et 
attaque les peptones, les albumines et la 
cellulose. 

Les tuberculeux ayant des défaillances 
càtalvtiques, protéolytiques, lipasiques, ré- 
ductriees, il est logique d’essayer ces com¬ 


plexes dans le traitement de la tuberculo- 


M. René Martial a indiqué, à l'aide de 
graphiques, l’évolution topographique et 
chronologique d’une épidémie de rougeole. 

M. Camus a présenté un rapport très do¬ 
cumenté sur les vaccination et revaccina¬ 
tions pratiquées en France pendant l'an¬ 
née 1924. 

L'Académie a adopté les conclusions du 
rapport de M. Jeanselme sur la lèpre. 
Nous publierons ces conclusions dàns no¬ 
tre prochain numéro. 

M. Legendre a lu une notice nécrologi¬ 
que très émouvante sur M. Desnos, récem¬ 
ment décédé à Pondichéry, ainsi que nous 
l’avons annoncé. 


Les Journées Médicales de Paris 
auront lieu les 15, 16, 17 el 18 juillet 1926 


Les Journées Médicales de Paris auront 
lieu en 1926 sous la présidence de M. le 
Professeur Widal. 

La séance d’inauguration se tiendra au 
Grand Palais, le jeudi 15 juillet, à 10 heu¬ 
res du matin ; elle comportera une confé¬ 
rence de M. le Professeur Galmette sur la 
vaccination antituberculeuse. 

Au cours de ces Journées, dans les mati¬ 
nées des 16,17 et 18 juillet, des démonstra¬ 
tions d’ordre essentiellement pratique se¬ 
ront faites dans les hôpitaux publics et 
privés sur les nouvelles méthodes de dia¬ 
gnostic et de traitement. 

L’après-midi, quelques questions à l’or¬ 
dre du’jour, en petit nombre, seront trai¬ 
tées au Grand Palais, par d.es conféren¬ 
ciers français et étrangers. 

Une ; exposition organisée au Grand. 
Palais englobera tout ce qui est de nature 
à intéresser le médecin. Chaque après-mi¬ 
di aura lieu une séance récréative, musi¬ 
que, cinéma, etc. Tl est également prévu 
dos soirées théâtrales. 

Des voyages aux eaux minérales seront 
organisés ainsi que diverses, excursions, 
particulièrement une excursion à Reims. 

Le programme détaillé des conférences, 
démonstrations, réceptions et excursions 
sera publié sous peu. 




SÉRUM HÉMOPOÏÉTIQUE FRAIS DE CHEVAL (Sirop) 

Agent d’Hémopoièse, dp Leucopoïèsé et.de Phagocytose. 

ANÉMIES, 

CONVALESCENCES, * 

DÉCHÉANCES ORGANIQUES. 


TREPARSOL- 


LECOÛ et FERRAND, 6 b 1 *, rue de Rouvray, Neuilly-sur-Seine 


IL FAUT QUE VOUS SACHIEZ 

z omTn e 

Que M. le Profes. Charles RICHET 

- A PROUVÉ - 

par des expériences physiologiques 
— et des essais thérapeutiques — 

L’EFFICACITÉ delaZOMOTHÉRAPlE 
contre la TUBERCULOSE 


BRCMIDIA 

BATTLE & C° 

L’Hypnotique par Excellence 


OPOCALCIUNI 

GUERSANT 
RECONS T! TU AN T PHYSfOL 061QUE 


TRIDIGESriNEMLiOZ 

GRANULÉE 
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L’ASSEMBLÉE GÉNÉRALE DE L’UNION DES SYNDICATS MÉDICAUX 

(Suite, et fin du compte rendu de la page 4/ , 


M. Lafontaine trouve, qnjon peut fondre en 
un'seul texte les deux ordres du jour qui 
seront présentés. On peut se mettre d’accord 
sur. un texte qui comprenne les projets Len- 
glèt et dans lequel on introduira les idées 
de. Desrousseau. 

•Pendant qué.ilâ discussion continue, un 
échange de vue a lieu dans la coulisse entre 
les' signataires de 'différents- ordres du jour 
qui cherchent à mettre sur pied un ordre du 
jour unique .qui puisse réaliser l’union. 

Mais au moment. où le président va mettre 
aux voix le texteunique -enfin élaboré, ion 
s’aperçoit que l’heuré- est trop avancée pour 
■ procéder au -voie. par ''délégations demande 
par un certain nombre de confrères — et le 
vote est renvoyé au lendemain matin — ce 
qui provoque dans ^rassemblée une vive 
effervescence. 

Troisième journée 
L’assemblée est encore divisée. (In texte 
nouveau signé du Professeur Gaussel 
est voté par 8.316 voix contre 5.207. 
Pendant le reste de cette dernière journée, 
l’Assemblée bâcle les questions qui res¬ 
tent à son ordre du jour. 

•Au début de la séance le président fait sa- 
i-voir que l’assemblée dorhse prononcer entre 
deux ordres-du jour. 

> L’un signé des D ,s DesrousseaU et Marquis 
et ainsi formulé : 

L’Union des Syndicats Médicaux de Fran- 
_ce, réhnie en asseniblée générale le 4 dé¬ 
cembre 1935, donne au Conseil de l’Union, 
pour l’année 1926, le mandat de défendre les 
prin-ciipes suivants : 

1° L’assurance doit resl.er un contrat à 
deux entre l’assureur et l’assuré ; 

, 2° Le secret professionnel doit être intégra-, 

lernent observé - et le principe. doit en être 
inscrit dans Ta loi ; le libre choix doit être 
absolu et seulement entre les médecins por¬ 
tes sur les listes établies par les syndicats ; ' 
3° L’interposition - (j’üj! ti$rs entre le ma- 
lacis Ot 50U médecin' est nuisible- à- J’exercico\ ; 
moral et normal de la médecine ; 

4° Lês conditions économiques actuelles ne 
'permettent pas de consentir un tarif spécial 
à une collectivité quelconque; (Caisses ou' 
Etat). 

En conséquence l'Union des Syndicats 
Médicaux déclare vouloir traiter les futurs 
assujettis des Assurances sociales comme 
des clients ordinaires : les Syndicats con- 
clueront des accords locaux respectant les 
piineipes ci-dessus : 

Ces contrats collectifs se borneront à as¬ 
surer : 

1° L’indication du fait de maladie. ; 

2° L’indication du nombre de. visites ou de 
consultation, et no comporteront jamais de 
tarification ni indication d’un poui’centage 
quelconque de participation des Caiss’es dans 
les honoraires médicaux, ni organisation de 
soins, ni contrôle autre que celui que les 
Syndicats exercent sur les médecins, confor¬ 
mément au système de. Roubaix-Tourcoing. 

■Les questions d'hospitalisation et de ges¬ 
tion des caisses devront être étudiées dans le 
plus’bref 'délai. 

I) r Marquis. 

D r Desrousseaux. 

Addendum. — Toutefois, si des circonstan¬ 
ces locales rendent le paiement par un tiers 
indispensable aux yeux de certains Syndi¬ 
cats, ceux-ci auront toute latitude pour éta¬ 
blir -les contrats nécessaires. - 

. L’autre ordre du jour-du professeur Gaus’- 
s-el, de Montpellier est ainsi conçu : 

L’assemblée générale- de TUnion des Syn¬ 
dicats Médicaux de France, réunie le 4 dé¬ 
cembre 1925, après avoir 1 pris connaissance- 
1° Du projet, de loi déposé ' devant le 
Sénat ; 

2° Des résultats d-e l’expérience faite depuis 
deux àns - dans la région Roubaix-Tourcoing. 

Prend a/ple de ce que le projet sénatorial 
-admet : 

■ a) La participation du corps médical à la 
direction' des Offices d’Assurances Sociales ; 

■b) .Les ententes locales faites en toute li¬ 
berté entre Syndicats affiliés à l’Union et 
Caisses d’assurances. 

Demande .: 

1° Que ce projet de loi étende l’assurance 
£ certaines 'collectivités, mines, chemins de 
fer ; 

2° Que l’observa/tion stricte du secret pro¬ 
fessionnel soit inscrite dans la loi ; 

3° Que tout ce qui a trait aux honoraires, 
au service médico chirurgical, à son contrôle 
et aux conflits éventuels soit réglé par 
(les. contrats entre., caisses d’assurances et 
syndicats professionnels affiliés à l’Union. 

Après le scrutin dont les résultats ne se¬ 
ront connus qu’au cours de la séance de 
l’après-midi, . l’assemblée . aborde la discus¬ 
sion des questions qui restent à e.on ordre 
du jour. Les questions, quelque intérêt qu’el¬ 
les puissent présenter au point de vue pro¬ 
fessionnel,'. ont " été, en somme, seulement 
ébauchées par rassemblée qui ne disposait 
plus que de très peu de temps. 

Dans la matinée il a été question deÿ'acci¬ 
dents dit travail et du tarif breton. 


Infections aiguës MEDICALES, CHIRURGICALE ■ 



Lab. CORTIAL, 10, rue Béranger, PA IS (3 e ) 


Dans T après-midi on. alla, plus vite encore, 
Certaines questions n’ont . même pas été 
abordées, telles celle de la-' rëvisôn des sta¬ 
tuts qu'on a renvoyée à la- commission des 
statuts. 

Au début de cette dernière séance le secré¬ 
taire général 14. les .conclusions du rapport 
dit Dj- Rinhÿ -sur rassistaticê médiaeîè gra- 

M. Layiq-1 demande ensuite un tarif géné- . 
rai pour toute-ta France, ce. qui lui vaut une 
réplique du vicmprésiident' du bureau d’après 
lequel.il ne faut absolument pas de tarifs 
.d’Etat. .. On nous les imposera pour les assu¬ 
rances sociales, dit-il, si - nous les .'deman¬ 
dons po,ur autre chose ». 

M. Giry est aussi d’avis qu’on ne peut pas 
établir un tarif général. Il faudrait, pour 
cela supprimer les conseils généraux qui 
établissent ces tarifs. « Le mieux, dit l’ora¬ 
teur, serait qu’il‘y ait le plus. de médecins 
possible dans les conseils généraux. » Une 
grande partie' de l’assemblée, proteste contre 
cette façon de voir. 

Contre le diplôme de docteur en chirurgie 
dentaire 

Le président interrompt alors la discussion 
pendant quelques minutes pour permettre- 
au délégué du syndicat dés stomatologistes 
français dé • déposer un vœu hostile à l'at¬ 
tribution aux chirurgiens dentistes du titre 
de docteur en chirurgie ^dentaire. « Ce. titre 
serait susoèpti-ble de créer une confusiofi pré- ' 
■ judtciabl-e au public et au corps médical, et 
favoriserait l'exercice illégal de Ta médé- : . 

Le .président met aux voix le vœu des sto¬ 
matologistes qui est' voté à TunanimMé et- 
par acclamations 

On revient ..ensuite, à l’assistance - médicale 
gratuite. Les .conclusions du rapport Rinuv 
sont mises aux voix et votées à d'unanimité. 
Le président, félicite et remercie, le docteur 
Rinuy de son travail. 

Un incident 

Ûiv s’occupe ensuite de la loi des pensions. 
Plusieurs orateurs reviennent sur la nécés-. 
sité de supprimer les troisièmes catégories. 
Après une très courte -discussion, on vote à 
d'unanimité l'ordre du jour présenté par le 
conseil. 

A ce moment, le président annonce qu’il, 
vient de recevoir une -lettre des délégués des 
syndicats du Nord qui lui font savoir qu’ils 
se retirent de rassemblée générale de 
l’Union. -Le président dit 1-e « chagrin » que 
lui cause cette décision où tout le monde 
voit une conséquence de ce qui s’est passé à 
propos'du vote sur les. assurances sociales . 1 

Après quelques mouvements divers provo¬ 
qués par cette communication du président, 
lia parole est donnée au trésorier pour une 
question qui va soulever quelques incidents. 

L’adhésion du syndicat des chirurgiens 

11 s’agit de l’admission, au sein-de l’Union, 
des syndicats .spécialistes; Cette mesure 
amènerait, dit le trésorier, une notable aug¬ 
mentation des recettes de l’Union et il se¬ 
rait très utile de la voter. 

M. Giry prend alors la parole .pour s’op¬ 
poser -catégoriquement à cette .décision.- 11 
faut exiger, dit-il, que tous les membres de 
syndicats de spécialistes soient affiliés à des 
syndicats locaux, avant- de les admettre à 
l’Union. Et'l’orateur dépose un ordre du jour 
ep ce sens, de la part des syndicats de 
Meurthe-et-Moselle dont il est mandataire. - 

.M. Rényn, expose dans quelles conditions 
il a fondé,' avec plusieurs confrères, le syn¬ 
dicat des chirurgiens de France. Le syndi¬ 
cat, grâce à de sérieux efforts, a pris un 
grand développement. Ses membres deman¬ 
dent à faire partie de TUnion des syndicats. 
Mais comme il y a parmi eux beaucoup de 
nos maîtres qu’en 11e peut.obliger à s’ins¬ 
crire dans les syndicats locaux, l’orateur de¬ 
mande qu'on ne tienne pas compte de l’or¬ 
dre du jour de Meurth-e-et-fMioselle. Le con¬ 
seil de TUnion a du reste, à l’unanimité 
moins une voix, voté l’admission du syndi¬ 
cat -des chirurgiens au sein de TUnion. 

iLe président met aux voix la ratification 
de ce vote du conseil qui est votée à l’unani¬ 
mité, mais non sans quelques incidents vio ¬ 
lents que provoque l’intransigeance de M. 
Giry. 

-Le président donne lecture à ce moment 
dès résultats du vote sur les assurances so¬ 
ciales. Les voix se reparussent comme suit : 

Nombre de votants : 13.523.' Pour Tondre du 
jour Gaussel : 8.316. Pour l’ordre du jour 
besr-ousseau : 5.207. 

L'heure est tardive. Quelques questions 
restent encore à Tordre du iour. On les bâ¬ 
cle rapidement, malgré;.I’intérêt qu’elles peu¬ 
vent. présenter, tandis qu’au fond de la salle 
ont lieu les opérations du scrutin pour 
l’élection des membres du prochain conseil. 

Le . président donne rendez-vous à ses 
-confrères dans 1-e local du syndicat des mé¬ 
decins de- la Seine pour leur donner les ré- 
sultats-de ce scrutin. * 

L’assemblée générale de T Union des Syn¬ 
dicats médicaux de France a terminé ses 
travaux. 

- O11 doit féliciter le président Decourt. de 
ses efforts pour maintenir l’ordre et la sé¬ 
rénité des discussions. Si ce résultat n’a pas 
été"complètement atteint,''on ne peut-que. 
s’en prendre, pour le déplorer, au.manque de 
cohésion qui existe -dans le'corps médical-. De 
cette assemblée générale s’est dégagée l'im¬ 
pression fâcheuse que tous les efforts n’ont 
pas été fait s pour amener l'nion nécessaire 
. entré tous ies membres dé notre corporation 
d’où' l'individualisme, en dépit des apparen¬ 
ces, est encore bien loin d’être exclu. 


Vous 

ZOMINE 


du Professeur CHARLES RICHET 


^t p ! 1 - mamusculairc ’ 


fois 


cru, pur, sec 


et total, 


plus actif q Ue [ a viande crue 



Absorption, Digestion, Défécation 


EST OMAC et INTESTIN i 

\ Guéris | 

f PAR LES 


Grains «eCHARBON TISSOT 


T» Par leur forme, par leur arôme, agissent mieni qne les laxatifs. 
.^FIÈVRES, NAUSÉES, RENVOIS, CONSTIPATION 

Ini'rA* à café eu, repu.- 34, Boulev, de Cilchy, PARIS. 


La Médecine au Palais 


Arracher les dents 
n'est pas ezercer la médecine 


Le Docteur Durouaux, de Longuy-on, 
avait été privé, voici quelques mois, à la 
suite d’une affaire d’avortement, du droit 
d’exercer pendant cinq ans la médecine. 

Or, en juin dernier, il accepta d’extra; 
re chez lui, des dents douloureuses. Pour¬ 
suivi devant le tribunal de Briey, il fut 
acquitté, mais le ministère public interjeta 
appel. 

La cour de Nancy, estimant que .le fait 
d’arracher une dent n’ést pas un acte 
médical, que, depuis toujours, sur ïes pla¬ 
ces publiques on voit des charlatans pr< 
céder à de telles extractions. sans qu’au¬ 
cune loi ou règlement ne s’y. Oppose, 
confirmé le jugement de Briey et renvoyé 
le Docteur Durouaux des fins de l’appel 
sans frais ni dépens. 1 

Ce jugement est. hilarant ! 


SANATORIUM DE LA 

MALMAISON 

des Docteurs ANTHEAÜME et BODR 

4, place Bergère, RUEIL (8,-et-0.) Tél.27 

TRAITEMENT 

des AFFECTIONS NERVEUSES 
des PSYCHOPATHIES 
étdes MALADIES delà NUTRITION 

31 aliénés, ni contagieux Prix forfaitaire sans supplément 



RECONSTITUANT f 

Le Pins Puissant - Le Pins Scientifique I 
Le Pins Rationnel ™ 

bl H lè If 

RECALCIFICATION DE L'ORGANISME 

LABORATOIRE DES PRODUITS SCIEHT1A - 
10, rut Fromentin, 10, PARIS 

Mà tü 0 


LA TRICALCINE PURE 

Se vend : en Pondre, Comprimés, 
Cachets Granulés Tablettes Chocolat 


TRICALCINE, METHYLARSINÉE, 
ADRENALINÉE, FLUORÉE 

En cachets seulement 


R C. Seine N» 148 044. 
























































A L’ACADÉMIE DE MÉDECINE 

Prix décernés en 1925 


PRIX DU PRINCE’ALBERT I" DE MONACO. 
— 100.000 francs. — L'Académie décerne le 
prix à MM. les D" E Hédon, professeur de 
physiologie à" la ; Faculté de Médecine de 
Monïpellier et E. Uagtjesse, professeur d’Iiis-; 
tclô'gie à la Faculté de' Médecine de Lille : 
La découverte de la sécrétion interne du pan¬ 
créas et l'organisation du travail scientifique. 

PRIX ALVARENGA DE PIAUHY (Brésil)..— 
1.000 francs. — Trois mémoires ont été -pré¬ 
sentés. 

Le prix n’est pas décerné. 

Une mention honorable est accordée à M. 
le D’ R. Benon, mé’decin clîef ! des -' 'hospices 
civils de Nantes : Guerre et pathologie men¬ 
tale 

PRIX APOSTOLI. — 800 francs. — .Un. mé¬ 
mo ire a été présenté. 

' L’Académie décerne le prix à M. le D' Pierre 
Séguin, de Paris : La paralysie infantile. Con¬ 
tribution à l'étude de son traitement par les 
aaents physiques et l'orthopédie. 

PRIX ARGUT. — 800 francs. — Trois mé¬ 
moires ont été présentés. 

L’Académie décerne le prix à M. le D' Ber- 
nou. de Châteaubriant : Contribution à l’é¬ 
tude des infections huileuses, massives,- dans 
la plèvre. 


L’ABONNEMENT 

à 

L’INFORMATEUR MÉDICAL 

esi complèteroem rembourse' 

Nous offrons, en effet, à 
tout nouveau souscripteur d’un 
abonnement d’un an à 

L’Informateur Médical 

un magnifique 

Porte-mine euersharp 

d’une valeur commerciale de 

20 francs. 

Le prix d’un abonnement 
d’un an à 

L'Informateur Médical 

étant de 20 francs, le dit abon¬ 
nement ne vous coûte plus 
rien. 

Le porte-mine qui vous est 
offert est bien de la marque 
“ Euersharp Il ne s’agit pas 
d’une imitation. 

En vous abonnant à 

L’Informateur Médical 

vous ferez donc une bonne 
affaire en même temps que 
vous recevrez chaque semaine 
un journal original et indé¬ 
pendant donnant des infor¬ 
mations personnelles, rapides 
et illustrées. 

Vous pouvez vous abonner 
sans frais en versant la somme 
de 20 francs au compte de . 
chèques postaux de L’INFORMA¬ 
TEUR MÉDICAL : Paris A33-28. 


Une rtfention très honprable est .accordée ■ à 
M"’ le D’ Panayoïàtoü, de l'Institut colonial, 
à Alexandrie (Egypte) : L'amibiase intesti- 
htale et ses localisations êxCra-intestinales. 

PRIX FRANÇOIS-JOSEPH. AÜDIFFRED. - 
Un titre de 24.000 francs de-'rente. — Trois 
• mérfiQirés ont été présentés: 
ùe .prix n’est pas décerné-, 

PRIX DU BARON BARBIER. - 2.500 francs. 

— Un .mémoire a été présenté: : 

L’Académie rie décerne pas le prix, mais 
elle-,accorde , unei.mentio.il honorable* à M. le 
D' Lucien Raynaud, inspecteur général'.. des 
Services: de l’Hygiène' et de la Santé publi¬ 
que en Algérie : La peste en Algérie. Epidé¬ 
mies de peste dans la régence d’Alger, cas de 
veste survenus dans la colonie d l e 1899 d 1924. 

PRIX BERRAUTE. — Un titre de 3.092 francs 
de rente 3 %. — Un mémoire a été présenté. 

L'Académie décerne le prix à MM. les D” 
Lucien Mallet, radiologiste des hôpitaux de 
Paris. Gaston Dannf.. de Gif (Seine-et-Oise) et 
Proust, de Paris : L'ionomicromètre et son 
emploi pour l’étude dü rayonnement gamma 
dans, le traitement .du cancer .. 

PRIX LOUIS BOGGIO. — 4.8Ù0 francs. — 
Quatre mémoires ont .été présentés. 

L’Académie décerne le prix à M. le D' R. 
Debré, de Paris •: Série de trdvauxSsur la tu¬ 
berculose humaine. 

PRIX MATHIE.U BOURCERET. — 1.200 

francs. - Deux mémoires ont été présentés. 

. L’Académie décerne le prix à M. le D 1 A.-C. 
Guillaume, ,de Paris : Recherches ‘sur:; les 
vaisseaux sanguins capillaires de l’homme 
et sur la circulation dans-J.es vaisseaux su¬ 
perficiels des téguments. . 

PRIX HENRI BUIGNET; — l.GOO francs. — 
Six mémoires ont été présentés. 

L'Acadéniie décerne le prix à M. René Fa¬ 
bre, pharmacien-chef de;'' l’hôpital Nècker, 
.Paris : Travaux'relatifs aux transformations 
dans l'organisme des matières grasses, des 
hydrates de carbone el-JSe diverges substan¬ 
ces d'intérêt- theiapeutique. 

PRIX ADRIEN BUIsa©N. - 12.000 francs. — 
Un mémoire a..été présenté. 

L’Académie décerne le prix à M. le D’ Le- 
vaditi. -de Paris : ’W^bismuth dans le traite¬ 
ment de la syphilis. 

PRIX CLARENS. — 500 francs. — Quatre*I 
mémoires ont été- présentés, 

L’Académie décerne le prix à' M. le D' 
Pierre Joannon, de Paris : Les bases de la 
prophylaxie antimorbilleuse : immunologie, 
fadeurs .sociaux cle la mortalité. 

Upè mfenfcjpn très honorable est accordée à 
M. le D’ Lotus Parrôt, chef 'du laboratoire, 
de l’Institut 0 Pasteur d’Alger : Le livre de la 
bonne sailtiZ’.ah ’KItdb.ec — cth" ha.■ dédié aux 
musulmans de- l'Afrique du -Nord par VInsti¬ 
tut Pasteur 

PRIX DAUDET. — 2.000 francs. — Ques¬ 
tion ■ : Les résultats comparés des divers trai¬ 
tements des, tumeurs de l’hypophyse. 

Trois mémoires ont été présentés. 

. L’Académie décerne le prix à M”' le D’ Ga- 
brielle Lévy, de Paris. 

PRIX DESPORTES. — 1.500 francs. — Six 
mémoires oint été présentés. 

L’Académie partage le prix de la îaçon sui- 

1.000 francs à M. le D" André Tardieu, de 
Paris : intoxication aiguë par le vér.onal et 
les autres dérivés de la malonylurée' (barbi¬ 
turisme) ; - 

, 500 francs à MM. les D” Maurice Perrin, 
professeur agrégé à la Faculté. de Médecine 
de Nancy et Paul Mathieu, médecin consul¬ 
ta,nt à Brides : Les eaux minérales, leurs mo¬ 
des d’action, leur emploi. 

Une mention honorable est accordée à M. 
le D' G. de Parrel, de Paris : O. R. L. Docu¬ 
ments pour les praticiens. 

FONDATION FERDINAND DREYFOUS. - 
1.400 francs. — Les arrérages, serviront à ré¬ 
compenser l’interne en médecine qui aura 
obtenu la médaille d’argent. 

Les arrérages de cette fondation sont décer¬ 
nés à titre d'encouragement à M. Bernard 
(E tienne-René), interne à l’hôpital Bichat, 
Paris. 

CONCOURS VULFRANC-GERDY. - L’Aca¬ 
démie a accordé en 1925 à MM. les stagiai- 

Urie récompense de 500 francs à M. Lanos, 
pour son étude sur la cure thermale d’Uriage 
en 1924 et une somme de 1.500 francs pour sa 
mission à Pougues ; 

Une récompense de 500 francs à M. Barreau, 
pour son, travail sur les eaux de Bourbon- 
Lancy en 1924 et une somme de 1.500 francs 
pour sa mission au Mont-Dore ; 

Une récompense de 500 francs à M. Re¬ 
nault, pour son rapport sur lés eaux de 
Royat en 1924 et une somme de 1.500 francs 
pour sa mission à Bussang (Vosges) ; 

Une indemnité de. 1.500 francs à M. Marie, 
pour sa mission à Cauterets. - 
PRIX ERNEST. GODARD. — 1.000 francs. — 
Trois mémoires ont été présentés 


1/Académie décèrne le prix à M le D* Pierre 1 
Ingelrans, de Lille : La-coxa plana. 

.- Une mention très honorable est, accordée. à I 
M. le D' G. JF.ANNENEY, professeur agrégé à ld 
Faculté de Médecine de Bordeaux : Le choc 
traumatique. 

PRIX JACQUES GUERETIN. — 1.500 francs.. 
— Cinq mémoires ont été présentés. 1 
L’Académie décerne ,1e prix à MM. J. PÉ- 
bisson et L. PoiiLET, internes des hôpitaux de 
Paris : Contribution à l’étwde de la dissocia¬ 
tion entre le nombre des éléments figurés et 
la teneur en albumine 'du' liquide céphalo¬ 
rachidien. . (Voir suite page 8). 


CHAMPAGNE G DS CRUS 

Docteur MOLLIN, Propriétaire récoltant 

à CUMIÈRES, près AY 

3 QUALITÉS EXTRA île ma récolte-depuis llfr. franco 

DEMANDER NOTRE NOTICE 

Mme V" MOLLIN, DAMERY (Marne) 


CLINIQUE SANATORIUM 

DU 

Château de Port-Neuf 

POUR LES ADULTES ET LES ENFANTS 


Les malades trouvent au Château 
de Port-Neuf le confort le plus mo 
derne dans un site agréable. L'Eta¬ 
blissement est situé en bordure de 
la mer et il est entouré d'un immense 
parc très boisé 

Prix extrêmement modérés, infé 
rieurs à ceux de la plupart des 
hôtels 

Pour tous renseignements,écri¬ 
te, à Madame le D- RAYTON, 
dlrectrice-Propriétalre, Château 
de PORT-NEUF, La Rochelle 
(Charente Inférieure) 


t MIMiHEB l 

aux principes utiles du O-TTX 

Spécifique de l’Hypertension 

NON vaso=constricteur 



RÉGULATEUR du TRAVAIL du CŒUR 

Diurétique, Antialbuminurique, 
Antihémorragique (Ménopause, etc.) 
Antiscléreux. 

6 à 10 Pilules par jour entre les repas. 


Laboratoires du D r M.LEPRINCE 

62, Rue de la Tour, PARIS (16-) 



1913 GAND i MED. D'OR - GRAND PRIX MONACO 1920 


NEVROSTHENINE FREYSSINGE 


Gouttes de glycérophosphates alcalins 

] Convalescences, Surmenage, Dépressions nerveuses f 

xv a XX goottes > chaque repaa. — 6, Rue ABEL, PARIS 


STROPHANTUS 


;ranuies qu’ont été faites les observations discutées é l’Académie en 1889; elles • 
par jour dondeut une diurèse rapide, relèvent vite le cœur affaibli, dissipent • 


I Granules deCatillon 

1 A 0,001 EXTRAIT TITRÉ de j 

# Prou 

S ASYS 

i 

f Granules JeCatillon à 0.0001 

Tonique, du Cœur par excellence, tolérance indéfinie 

■ Nombr 

i». 


Prouvent que2_ _ .............. . 

ASYST0L1E DYSPNÉE, OPPRESSION, ŒDÈMES, Affections MITRALES, CARDIOPATHIES desENFANTS et VIEILLARDS,eto. 

Effet immédiat, — innocuité, — ni intolérance ni vasoconstrictir- -* “ ---—— 


STR0PHANTINE 


Nombre de Strophantus sorti inertes, d'autres toxiques; les teintures sont infidèles, exiger la Signature CATILL0N 
£rlz do t’&caitmit de Médecine pour “ÿtrophantnt et StrophaBtiae", ÿféiaille d'Qr <gzpoz. unir. 1900. 

3. Boni» St-Martin Paris. - R. C. Seine. , 
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A l’Académie de Médecine 

(Suite <tè la paye 7J. 


PRIX PIERRE GUZMAN. — Un titre de 
rente de 2.000 francs. — üii mémoire -a été 
présenté. 

L'Académie décerne à titre de prix les 
arrérages de cette fondation à MM. les D" 
Camille Lian, professeur - agrégé à la Faculté 
de Médecine de Paris et André Finot, médecin 
inspecteur des écoles,'Paris : L’hypertension 
artérielle. 

PRIX THEODORE HERP1N (de Genève). — 
3.000 francs. — Quatre mémoires ont été. pré¬ 
sentés. 

L’Académie .décerné-1© prix:à M. le D' Ro¬ 
bert Marquézy, ,de Paris : ? Contribution à 
l'étude clinique, étiologique, biologique, et 
iexpérimentale de la sclérose en plaques. ■ 

: Une mention très honorable est accordée 
à M le D’ J an gués uE* Massary, de Paris : Le 
■ système neuro-végétatif dans les syndromes 
post-encéphalo-lêthargiques. 

PRIX HENRI HUCHARD, de l’Académie de 
Médecine. (Prix du dévouement médical, en 
souvenir de .sa fille Marcelle Huchard). 
8.000 francs. — L’Académie décide d’attribuer 
le prix de la façon suivante, en accordait! : 

6.000 francs à M. ie D’ Maygrieu, accou¬ 
cheur honoraire des hôpitaux, pensionnaire 
à. Sainte-Périne, Paris ; 

2.000 francs'à M“" veuve Gambini, de Coïté 
(Corse), mère du D’ Gambini, mort à Sétif, en 
1923, victime de son dévouement.. 

PRIX DU BARON LARREY. — 500 francs. 
a- i-ln -mémoire a été présenté. 

!■- Le prix n’est pas décerné. 

FONDATION LAVAL. — 1.200 francs. — 
L’Académie attribue,; à Titre d’encouragement, 
la somme de 1.200 francs à M. Francis-Julién- 
Pier-re Triboiileï, interne des hôpitaux de 
Paris. 

PRIX HENRI LORQUET. -, 300 francs. — 
UR mémoire a été présenté. 

Lé prix n’est pas décerné. 

PRIX A. I. MARTIN. — 1.000 francs. — 
Question : Elude de la question des boucs 

Un mémoire a été présenté. 

L’Académie ne décerne pas le prix, mais elle 
•accorde une récompense de 500 francs avec 
une mention très honorable, à M. J.-E. LOb- 
Sïein, docteur ès-sciences, chargé de cours à 
la Faculté de Médecine de Strasbourg. 

PRIX CLAUDE MARTIN (de Lyon). — 800' 
'«•ânes. — Trois mémoires ont été présentés : 
''émie décerne le prix à M. le D r Mar- 
' de Paris : Physiologie màndt- 
ÇeL DÂflétSSAo, _ '■ficieUes. 


. — Question 


t flls, de Don- 


' büiuttc et devis 

PRIX MEGE. — 1.500 WJ 10 
Le mécanisme du stiock. 

Un mémoire a été présenté. 

Le prix n’est pas décerné. 

PRIX MEYNÔT aîné père ..... 

zère (Drôme). — 2.000 francs. — Deux mémoi¬ 
res ont été * présentés.. 

I.’Académie décerne le prix à M. le D' 
Henri Laorange; de Paris : Ensemble de ‘ tra¬ 
vaux sur la. tuberculose du tractus uvéal ; 
infection, super-infeclion ; anatomie patholo¬ 
gique et pathogéni‘‘. 

Une mention très honorable est accordée à 
M. le D' Carrère, de Montpellier : De l’im- 
inunitè locale oculaire. La vaccination locale 
oculaire, étude, expérimentale et clinique. 

PRIX ADOLPHE MÔNBINNË. — 1.5ÔÔ francs. 
— Trois mémoires ont été présentés. 

L’Académie partage le prix de la façon sui¬ 
vante : 

1.000 francs à M. le D’ J. Vassal, médecin 
principal de 1” classe des troupes coloniales, 
Paris : Laite contre la maladie du sommeil 
en Afrique équatoriale française. 

500 francs ..à MM. les vétérinaires-majors 
Albert Bigot, du laboratoire de recherchés 
vétérinaires des T. O. M. et Henri Velu, 
chef du laboratoire de recherches du service 
de l’élevage du Maroc, à Casablanca : Con¬ 
tribution à l'étude des blastomycoses anima¬ 
les dv Maroc. 

PRIX OULMONT. — 1.000 francs. — Ce prix 
sera décerné à l’élève en médecine qui aura 
obtenu le premier prix (médaille d’or) - au 
concours annuel des prix de l'Internat (mé¬ 
decine) . 

Le prix est décerné à M. Marchal (Geor¬ 
ges-Alfred!, interne à T hôpital Broussais, 

PRIX PANNETIER. — 4.000 francs. — Qua¬ 
tre mémoires ont été présentés. 

L’Académie décerne le prix à M. le D’ Paul 
Hauhurov, préparateur à la Faculté de Méde¬ 
cine de Paris : Recherches sur le bactério¬ 
phage de 'd'Hérelle. 

PRIX PERRON. — 4.000 francs. — Douze 
mémoires ont été présentés. 

L’Académie partage le prix de la façon sui¬ 
vante : 

U 2.000 francs à M. le D' Rivalier, d’Asniè¬ 
res : Recherches expérimentales sur l’infec¬ 
tion et l’immunisation par la voie cutanée : 
étude critique de l'immunité, locale. 

T.500 francs à MM. Raymond Moussu, chef 
de travaux à l’Ecole Vétérinaire d’Alfort et 
L. Marchand, médecin-chef de la Maison na¬ 
tionale de Charentoii : L'encéphalite enzooti- 
que du cheval ; recherchés de pathologie 
comparée ; 

■ 500 francs à-M. le D' Georges Rqsenthal, 

de Paris : Série de) recherches sur la trans¬ 
fusion sanguine. 

PRIX POURAT. — i.200 francs. — Ques¬ 
tion : La'circulation veineuse périphérique 
causes et conséquences de ses variations. 

Un mémoire a été présenté. 

1,'Académie décerne le prix à M. le D’ Grel- 
lhty-Bosviel, de Paris. 

PRIX JEAN REYNAL. — 1.200 francs. — 
. '.( Deux mémoires- ont- été présentés. 

L’Académie décerne le prix à M. E. Césari, 1 
vétérinaire à Paris : La prophylaxie vétéri¬ 
naire de la fièvre méditerranéenne. 


SERVICE DE SANTE 

Légion d’Honneur 
Chevaliers 

Bêlgraud (Albert-Nuina), médecin-major 
de 2° clases, 9° corps d’armée ; 29' ans de, 
services, 4 campagnes. A été cité. 

Colioir (Cliarles-Marie.Reiié), médecin-ma¬ 
jor de 2°. classe,;,9 e corps d’armée. ; 29 ans: 
de Services ; 4 campagnes. A été cité. 

Bonneau (Marie-Emile-Raymond), méde¬ 
cin' aidednaj-Oï de 1™ (classe, gouvernement 
militaire.'j$e -Paris ; 28 ans â’e services,' 5 cam¬ 
pagnes. 

Cazalis (Alphonse-Chavlos-Eu’gène), méde¬ 
cin-major de 2° classe, 16 e corps d’armée ; 
29; ans de services, ..3 campagnes. 

Moyzes (Piei-re-Joseph-d’ArtagnamLoui&), 
médecin aide-major de 1®°'-classe, 18 e corps 
d’armée, 27 ans de services, 4 campagnes. A- 
été blessé. 

Diemer , (Eugène-Théodore), médecin-ma¬ 
jor de 2° ' clase, gouvernement militaire de 
Paris ; 28 ans de services, 4 campagnes-. 

Bloch (Maurice-),, médecin-major de 2° 
classe, gouvernement militaire de Paris ; 
27 ans de services, 5 campagnes. A été cité.; 

Escluse (Henri-Auguste-Bonavënture), mé- 
deeinjnajor de 2 e classe, 16° corps d’armée ; 
26 ans de services, 5 campagnes. À été bles¬ 
sé et cité. 

Moris (Nicolas-Auguste), médecin-major 
de 2° classe, 14° corps d’armée ; 27 ans de 
services, 5 campagnes. 

Brunschwig (Charles),' médoein-major - de 

classe, -7 e corps d’armée ; 27 ; ans de /©f- 


, 4 car 




iLalande (Pliilippe-Hcnri-Marie), médecin- 
major de 2® classe (troupes d’occupation du 
Maroc) ; 26 ans de services, 5 campagnes. 

Coignerui (Hepri-Pierre-Victor), médecin- 
ma-jor de 1” classe (troupes d’occupation du 
Maroc) ; 27 ans -de 'services, 4 campagnes.-A 
été cité. - 

Resserve. (Pierre), médecin.major de 2 e 
classe,. 13® corps d’armée ; 27 ans de services,' 
4 campagnes. A été cité. 

Jourdan (Etienne-Antoine-Raymond), méde¬ 
cin aide-major- de-l r ® classe, 15® corps d’ar¬ 
mée ; -27 ans de services, 4 campagnes.- 

Favrot (Alexis-Benoit), médecin aide-major 
de 1 ro classe, 8° corps d’armée ; 27 ans de 
services, 4 campagnes. A être cité. . 

Renard (Gabriel-Charies-Joseph), médecin- 
major de l re classe (gouvernement militaire 
de. Paris). 25 ans de services : 4 campagnes. 
A été -blessé et cité. 

.Breavoine (Gratien-Fernand), médecin_ma- 
Jor de 2® classe (gouvernement militaire de 
Paris) : 27 ans de services, 4 campagnes. 

Spiral (Henri-Charles-Marie), médecin-ma¬ 
jor de 2® classe, 6® corps d’armée ; 26 ans de 
service, 5 campagnes, A été cité. 

Ribis (Joseph-Bernard), m<Vi^;- n _ ma j or ( i e 
2® classe,. J>-55'rps d'armée ; 26 ans de ser. 
Virés, 5 campagnes. 

Raynaud (Maurice-Albert-François), méde¬ 
cin-major . de l r ® classe, 17® corps d’armée ; 
23 ans de (services. 5 ca'm.pagnes. A été cité. 

Michel '(loüis-AIexandre-Pierre), médecin- 
major -de 2® classé, 3° corps d’armée : 25 ans 
do services, 5 campagnes. A été blessé et 
cité. 

David (Charles), médecin-major de 2® clas¬ 
se (gouvernement mil-itaire de Paris) ; 26 ans 
de services, 4 càmpagnég. 

l'oh'S.l'ne (François-Joseph-Henri), médecin 
aide.major de l r ® classe, 12®.'corps d’armée ; 
26 ans de' services, 4 campagnes. A été cité. 

Gendron (André-Pierre), médecin-major de 
2 e classe, 18® corps d’armée : 26 ans de ser¬ 
vices, 4 campagnes. A été cité. 

Martingay (André-Jean-Théodore), méde-. 
cimmajor de 2® classe -au 2® corps d’armée. ; 
22 ans de services, 5 campagnes. A été cité. 


PRIX PHILIPPE RICORD. — 800 francs. — 
Trois mémoires ont été présentés. 
L'Académie décerne le- prix à M. le D r Paul 
Faivre, inspecteur général des services admi¬ 
nistratifs au Ministère ,de l’Hygiène, Paris : 
Prophylaxie des maladies vénériennes. 

Une mention très honorable -est accordée à 
M, le- D’ François Lebeuf, de Lyon . La vac- 
cinothérapic anligônococcique ; élude bacté¬ 
riologique et clinique. 

PRIX ROUSSILHE. — 10.000 francs. — Deux 
mémoires ont été présentés. 

Le prix n’est pas décerné. 

Une mention très honorable est accordée à 
M. le D r A. Winstel, de Paris : Glandes en¬ 
docrines ef. dermatoses. 

PRIX MARC SEE. — 1.200 francs. — Quatre 
mémoires ont été présentés. 

L’Académie ne décerne pas Je prix. 

Des mentions honorables sont accordées à : 
M. le D’ Charles Dejpan, de Montpellier : 
Origine collagène et développement du corps 
vitré el de la zonule de zinn dans l'œil des 
vertébrés. 

M. Je D' Jean Braine, de Paris : Le.médias- 
tin. Essai d'anatomie synthétique. La médias- 
itno-phrêno-laparotomie postérieure extra-sé¬ 
reuse.. vjoie d’accès du cardio-œsophage. - 
PRIX TARNIER. — 3.000 francs, — Deux 
mémoires ont été présentés. 

Le prix n’est pas décerné. 

. PRIX VERNOIS. — 800 francs. — Trois mér 
moires .-ont été présentés. ' 

L’Académie décerne le prix à M"' le D’ G. 
Labeaume; chef de clinique à la Faculté de 
Médecine de Paris : Hygiène sociale fies en¬ 
fants -du premier âge , 


Vous attendez d’avoir un moment de re¬ 
pos pour lire votre Revue Didactique, vous 
avez raison, car les articles qu’elle contient 
ont besoin d’être lus à tête reposée. Mais vous 
dépliez, aussitôt reçu, I’ « INFORMATEUR 
MEDICAL » qui se lit aussi vite qu’un quo¬ 
tidien. 


Ue plus Puissant Reconstituant générai 



minus srEcuni « luomhs i. mai 

PARIS - 3, rue Paul-Dubois 

M. SBSTIER, Pharmacien, 9, cours de la Liberté, LYON 


CRYPTAR80L LUMIERE 


Nouveau composé argentique pour l'antisepsie intestinale 
ADULTES : 4 à 6 pilules par jour; 

ENFANTS : 1 à 4 cuillerées à café de sirop par jour. 


CRY06ENINE LUMIERE 


Antipyrétique , Analgésique. Pas de contre- 
indications. l à 2 grammes par jour.- 


B0R0S0DIKE LUMIÈRE 


CALMANT - ANTI-SPASMODIQUE 
A DULTES : Solation titrée à t gr. par c. c. — 2 à 10 gr. par jo 
ENFAN'I S : Sirop titré à 1 gr. par cuill. à café. - 1 à 6 gr. par jo 


PERSODINE LUMIÈRE 


Dans tous les cas d’anorexie et d’inap¬ 
pétence. 


ALLOOAINE LUMIÈRE 


Aussi active que la cocaïne, sept fois moins 
toxique , mêmes emplois que la cocaïne. 


TULLE 6RAS LUMIÈRE 


Pour le traite ment des plaies cutanées. Êcite l’adhé¬ 
rence des pansements. Actiee les cicatrisations. 


RHÊANTINE LUMIÈRE 


Vaccina thérapie antigonococcique des divers 
états blennorragiques. 


Entérovaccin LUMIÈRE 


Immunisation et traitement de la fièvre- 
typhoïde. 


HÉMOPLASE LUMIÈRE 


Médication énergique de toutes les déchéances orga¬ 
niques, quelle qu’en soit l’origine {ampoules, cachets, 
granulés, dragées). 

Reg.Com. Lynn n-A 13334. 


È TANIN PHYSiOLOGIOUE VIVANT! 

WBSmmm 


TOLÉRANCE STOMACALE ABSOLUE 
NEUTRALISATION des TOXINES 
j AMÉLIORATION RAPIDE 

des ACCI DENTS D IARRHÉIQUES | 

_ toh.mêd. gratuit. - AUBRIOT, 56 . B-» Ornano. PARIS^ 


• R. C. 


~ JT le plue~ 
PUISSANT ’ 

DÉCONGESTIF^ 

^EMPLOYÉ EN GYNÉCOLOGIE ^ 

R. C. Seine N® 25.197. 


VITAMINA 

! Aliment biologiquement complet 

j Reconstituant puissant 

. A BASE DE 

! Vitamines Végétales et Animales 


REDONNE des FORCES 


] Anémiés, Fatigués, Surmenés 


Régularise les fonctions 
intestinales qt rénales 

Dépôt : 8, Rue Vivienne • 

H. C. Paris N» 102.060. 


Le Gérant .- D r CRINON. im P . e.m 


ie maison d Paris. 





























































LE PLUS CLAIR ET LE MIEUX RENSEIGNE D£ TOUS LES JOURNAUX MEDICAUX FRANÇAIS 


Compte Chèques postaux : PARIS 433-28 


S’adresser pour la Publicité 

Aux Bureaux de “l’INFORMATEUR MÉDICAL” 

lli, boul. Magenta, PARIS 
Et à l’AGENCE FRANÇAISE de PUBLICITÉ 

35, rue des Petits-Champs — PARIS 


1ÉE | ïsT° ÎOS — SV DÉCEMBRE 19S5 

: lit, boulevard Magenta — PARIS (X*) 

TÉLÉPH. TRUDAINE 62-95 


f 



L’A. D. R. M. qui, sous la présidence agissante de M. le professeur Hartmann, fait de grands et utiles efforts pour développer les relations médicales de la France avec 
l’étranger, a donné, la semaine dernière, une conférence où M. le Docteur André a rendu compte de sa mission au Paraguay. — Ci-dessus, de gauche à droite : MM. le 
Ministre du Paraguay à Paris, Mathé, André, Professeur Terrien, Professeur Hartmann, Noir Photo informateur Médical 












































LE FAIT IDE L^k. SEMAINE 



public nombreux, le Professeur H. Vincent a expos.é Vendredi dernier, au grand amphithéâtre 
de la faculté, l’état actuel du traitement des infections à microbes anaérobies, 
ais heureux, dit-il, de pouvoir affirmer que le problème de la guérison de la gangrène est désormais résolu 


.. Il a. rappelé les. 1 -bienfaits de la sérothé¬ 
rapie préventive antitétanique dont l’appli- 
y cation est maintenant étendue : à tous les 
milieux médicaux. 

Et il a montré comment le principe de 
cette sérothérapie appliqué au traitement 
des affections gangréneuses a permis d’ob¬ 
tenir de merveilleux résultats que l'expé¬ 
rience de la guerre a d’ailleurs hautement 
confirmés. 





IF 

M 

r 
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'•••' -'En. une Courte esquisse bactériologique, 
le conférencier, nous présenta., au début 
de sa leçon, les principaux microbes anaé- 
ÿ.'xobies. Ils se divisent en deux groupes • le 
prehiier'constitué uniquement par le ba¬ 
cille du tétanos, et le 'second comprenant 
tous les agents microbiens que l’un re¬ 
trouve, dans la gangrène gazeuse. 

La sérothérapie anti-tétanique 

Cette présentation faite, le Professeur 
Vincent entra tout de suite dans le vif de 
son sujet. 

,11 parla d’abord de la sérothérapie anti¬ 
tétanique. Le sérum est un sérum antito¬ 
xique. Pour le préparer, on vaccine des 
chevaux avec de la loxine tétanique et non 
avec les corps microbiens. La valeur anti- 
toxique d’un sérum est indiquée par le 
nombre.d’unités antitoxiques qu’il contient. 
Les unités sont établies différemment dans 
lus divefé pa.ÿs. L’unité antitoxique fran¬ 
çaise .représente la quantité de toxine 
nécessaire pour neutraliser 100 doses mor¬ 
telles de toxine. La dose mortelle de toxine 
représente la. quantité nécessaire pour tuer 
eh 4 ou 5 jouis par inoculation dans les 
muscles de la cuisse un cobaye de .350 
grammes. 

Les Statistiques , établies pendant la 
. guerre montrent nettement la valeur pré¬ 
ventive du sérum. . 

Au début de la guerre, le sérum était 
rare. La proportion des blessés morts de 
tétanos était élevée : 16 0/00 en septembre 
1914, 30 " 0/00 en octobre. Dès qu’on put 
avoir du sérum en quantité suffisante, cette 
proportion tomba à 0.6 0/00. 

Le sérum ne fait que neutraliser la to¬ 
xine. Il ne tue pas le microbe. Son action 
n’çs.t que.de courte durée (10 à 12 jours), 
lç sujet n’étant .immunisé que passivement. 
Les risques d'intoxication persistent ; d’où 
là nécessité absolue d’inoculer une nouvelle 
dope d'antitoxine au bout de 10 jours, pt 
là plaie est anfractueuse, ou çi; la suppu- 
ratiGîi;;:çop.tlnue,. Le comité du tétanos a 
préconisé- A ; injections à - 8- jours 'd'inter¬ 
valle. 

Ta.rip^je.§ t iudiçations de çette‘§éjcpihérà' 
•plç, fl èiï è’st une sur laquelle le Professeur 


Vincent insista tout particulièrement. Ce 
sont les gelures. Pendant la guerre, elles 
se sont très souvent compliquées de téta¬ 
nos ; et c’était presque toujours des formes 
foudroyantes. Le refroidissement local 
favorise ; l’infection tétanique, 

» Les résultats de cette sérothérapie pré¬ 
ventive du tétanos ont été, dit le Profes¬ 
seur Vincent, établis partout. Ils sont, à 
l'heure actuelle trop connus pour que j’y 
insiste ». 1 

Pour ce qui est du point de vue curatif, 
il ne semble pas qu’on puisse accorder à 
ce sérfim une efficacité certaine, en dépit 
des quelques succès enregistrés. Il faut en 
tous cas agir rapidement, employer des 
doses massives et répétées (100 cc. par jour 
au minimum), et associer à la sérothérapie 
l'administration quotidienne de 6 à 10 gr. 
de chloral, avec des injections de morphine 
.ou de scopolamine. 

La Sérothérapie anti-gangréneuse 

Le conférencier passa ensuite à la séro¬ 
thérapie antigangréneuse. Elle doit se pro¬ 
poser des directives différentes de‘ celles 
qui ont amené -la découverte du sérum 
antitétanique. On à affaire ici à plusieurs 
microbes associés, ayant des propriétés 
protéolytiques intenses. Ce sont des micro¬ 
bes cytotropes. Leur propagation dans le 
tissu lymphatique ,et dans le sang est très 
rapide. L’infection est ici beaucoup plus 
étendue que celle provoquée par la toxine 
tétanique. 

Le sérum doit donc ‘.être à la fois anti- 
toxique et anti-infectieux. 

Plusieurs sérums .ont été employés. Les 
uns sont des sérums monovalents dont on 
utilise le mélange. Le Professeur Vincent 
a préparé un sérum polyvalent .qu’il pré¬ 
fère pour les raisons suivantes : 

1*. L’infection gangréneuse' étant .déter¬ 
minée par plusieurs microbes, il eçt logi¬ 
que de's’adresser à un sérum qui agisse 
à la fois contre tous ; 

2° Le diagnostic bactériologique est dif¬ 
ficile à faire immédiatement ; or il vaut 
évidemment mieux ne pas avoir à atten¬ 
dre le résultat .des recherches de labora¬ 
toire pour commencer la sérothérapie q' 

; 3° Les associations pathogènes ont un 
pouvoir toxique beaucoup plus grand que 
les différents microbes isolés. Le ihaxinpnn 
d'activité, de pouvoir protéolytique étant 
obtenu par leur association, le' sérum poly¬ 
valent sera donc pour cette même raison 
plus actif. C’est un mélange, microbien 
qu’il faut injecter , au cheval pour qu’il 
nous fournisse un sérum actif. 

Pendant la guerre, la mortalité de la 
..gangrène gazeuse a été très diminuée par 
l’institiition de la sérothérapie. 

Celle-ci peut être préventive ou curative. 
Elle présente -les mêmes indications .que la 
sérothérapie antitétanique. Il y a donc 
intérêt, dit le Professeur Vincent, à injec¬ 
ter les deux sérums simultanément et à 
faire les injections d'une façon précoce. 

Les résultats de cette sérothérapie anti¬ 
gang rêne use ont été ces -derniers temps 
particulièrement appréciables dans les uni¬ 
tés combattantes du Maroc et de -Syrie. 

L’état des malades, même gravement 
atteints, s’améliore très rapidement et la 
guérison survient assez vite. 

Le conférencier rapporta alors deux ob¬ 
servations particulièrement concluantes. 
La première concerne-un blessé ayant reçu 
clés éclats d’obus aux membres inférieurs. 
Il fut, dans une première ambulance, am¬ 
puté d’une jambe. Dans une deuxième for¬ 
mation sanitaire, on voulut lui couper 
l’autre jambe. Il s’y refusa, disant qu’il 
préférait mourir. Le lendemain, la gan¬ 
grène gazeuse s’était déclarée. L’infiltra¬ 
tion avait rapidement gagné l’abdomen. 
L’amputation, réclamée cette fois par 1 
malheureux, était devenue inutile. On lui 
fit, en désespoir de cause, une injection de 
60.ee, de sérum antigangréneux.' A la suite 
dé cette dose unique, la guérison complète. 
fut obtenue et le. membre évidemment con¬ 
servé. 

La deuxième .observation est celle d’un 
soldat .ayant présenté, à la suite d’une 
bleSsure du “•scapulum, une' gangrène • A 
forme foudroyante. L’infiltration s’étendait 
presque'.à, vue d’oeil, sur le thorax et l’a.b- 
dorheff.' :L'a tefiïp'éi’fftürè ; 'était, - tjjès '.élevée; 
lg- pouls presque inipérçèp"ttbie- : ’ 


La désarticulation de l’épaule se fit en 
plein tisjsu sphacélé. Les gaz putrides sor¬ 
taient de la plaie ; le malade reçut 730 cc. 
de sérum antigangréneux et fut complète¬ 
ment guéri. 

L’efficacité dé cette sérothérapie est donc 
absolument certaine. Voici d’ailleurs quel¬ 
ques chiffres, que le Professeur Vincent 
apporta, à l’appui de' ses affirmations. 

Parmi les blessés gangrénés traités par 
lè. sérum çle Vincent et Stodel, la mortalh 
fut de 9,87 %. - 

Parmi les blessés non traités, elle a été 
de 67,5 %, 

Les applications médicalés 
de là sérothérapie anti-gangréneuse 

Liais cette sérothérapie n’est pas seule¬ 
ment indiquée dans les cas de gangrène 
chirurgicale. Elle est appelée * à rendre 
d’aussi grands services dans le traitement 
d’infections gangréneuses de nature pu¬ 
rement médicales. 

Si l’on pense que les anaérobies sont 
nombreux dans le milieu extérieur, qu’ils 
existent même dans le tube digestif (5 % 
des humains sont porteurs de perffingens) 
on conçoit que certaines lésions organiques 
puissent se compliquer de gangrène ga¬ 
zeuse et le Professeur Vincent énuméra 
rapidement les cas médicaux comportant 
l’indication formelle de la sérothérapie ah- 
tigangréneuse, 

Lésions paradigestives : abcès du plan¬ 
cher buccal, abcès rétro-pharyngiens. 

Gangrène pulmonaire. 

Toutes-les dermatites. 

IJ appendicite gangréneuse. 

Les péritonites septiques. 

Les néos du côlon compliqués d’infection 
anaérobie. 

Parmi ces affections médicale,s dans les- 
■quelles la sérothérapie; trouve>-soii applica¬ 
tion, deux surtout sont/a retenir et le con¬ 
férencier y insista en terminant sôii lumi¬ 
neux exposé ; ce sont : la gangrène pulmo¬ 
naire et l’appendicite gangréneuse. 

Pour la gangrène pulmonaire, l’injection 
de sérum doit être faite de préférence sous 
la .pequ afin d’éviter les chocs- q U *entraîne 
parfois le choix de la voie intra-veineuse. 
Une question se pose au sujet dé ce traite¬ 
ment dp la gangrène pulmonaire. Celle-ci, 
est déterminée par une association fuso- 
sp'irochétienne. Elle est donc guérie par un 
sérum qui n’est pas rigoureusement spéci¬ 
fique. On a voulu attribuer cette guérison 
aux phénomènes de choc déterminés par 
l’injection de sérum. Mais ce choc n’est 
observé qu’exceptionnellement, En réalité, 
dit le Professeur Vincent, cette question 
n’est pas encore élucidée ; de nouvelles 
recherche® sont nécessaires. 

Quant à l’appendicite gangréneuse, elle 
constitue, dit le conférencier, une indica¬ 
tion .extrêmement importante de la séro¬ 
thérapie qui doit être le complément indis- 
. pensable du traitement chirurgical. 

La mortalité dans cette affection est tom¬ 
bée au Val-de-Grâce ,de 60 % à 0 % sous , 
l'influence, du sérum. 

La méthode est simple : après appendi¬ 
cectomie et nettoyage de la plaie opère 
toire, on verse dans celle-ci du sérum anti- 
gangrèneux puis on suture les plans suc¬ 
cessifs et les suites . opératoires sont « idéa¬ 
lement belles ». 

On 'peut se poser ici la même question 
que pour la gangrène pulmonaire en ce 
qui concerne lè pouvoir paraspécifique au 
sérum, celui-ci guérissant toujours, bien 
que l’examen bactériologique des exsudats 
entourant l’appendicite ne révèle pas cons¬ 
tamment des anaérobies. 

Cet examen bactériologique montre d’au¬ 
tre part un microbe important ; le coliba¬ 
cille. Très dangereux, il prédomine dans 
certains cas et peut même se trouver seul en, 
cause. Il en résulte que le sérum antigan- 
gréneux ne doit pas être'employé seul pour 
prévenir les affections. péritonéales chez 
les sujets atteints d’appendicite, mais qu’il 
faut y adjoindre le sérum anticolibacille, 
selon la méthode actuellement en vigueur 
au Val dé Grâce. 

Le Professeur Vincent termina cette re¬ 
marquable conférence ' en observant que 
le problènîe de la guérison de la gangrène 
est désormais résolu. « Je suis heureux, 
dit-il, -d'avoir pu venir l’affirmèr devant 
Vourur - ' i -- 


A la Société Médicale des Hôpitaux 

M. Loptat-Jacob montre les méfaits 
de l’acide saiieylique 

Les dépuratifs populaires et les conserves 
en contiennent trop* souvent 


M. Lortat-Jacob a donné à la Médicale, 
des Hôpitaux- un très curieux travail sur 1 
une pathogénie possible des dyshidroses. 

Il pense que presque toujours il s’agis-1 
sait d’une intoxication par l’acide saliey- 
lique ou des produits qui en contiennent. 

On ne s’imagine pas combien sont fré-’ 
quentes les occasions d’absorber T acide "J 
saiieylique ; d’abord tous les dépuratifs . 
du commerce en contiennent soit à l’état 
chimique soit dans les plantes composan- - 
tes. M. Lortat-Jacob cit e parmi les plan-. » 
tes contenant l’acide saiieylique, autre§'f 
que le classique saule, la pensée sauvage ÿ 
pourtant considérée comme inoffensive, 
Vaspérula crdorata, l'aspérula sedenca, au¬ 
trefois utilisée contre l'esquinansie, ta spi- 
Tœa ulmaria ou reine des prés, le thède % 
Bourbon. 

Certains eczémas dîshvdrosiiormes des 
nourrissons dont l’apparition coïncide si 
souvent avec l’absorption du lait de vache 
pourraient être dus à l'ingestion par les 
vaches de plantes 4 saliçylate en • particu¬ 
lier la reine- des près et la Flouve. 



M. LORTAT-JAGOB 

Mais où ]a ..question devient palpitante 
c'est 4 propos des régimes ; M. Lortat- 
Jacob' rappelle qu’on met .de l’acide sali- 
cylique dans tout comme antifeume.nt, la 
bière, le vin, le cidre, le jambon, les con¬ 
fitures, etc., etc., et c’est peut-être, dit-il, 
pourquoi les dermatoses des villes sont si 
différentes de celles des campagnes,, 

Aussi devra-t-on penser à ces considéra¬ 
tions en établissant un régime, peut-être 
le jambon 11’est-il pas si coupable qu*on 
le croit... lorsqu’il n’est pas sàlicylé: 

A ce. propos, M. Lortat-Jacob s’élève 
contre, la fureur d’additions chimiques 
-qui sévit actuellement. Sulfate dè puivre, 
borate de soude, saliçylate, nous sont dis¬ 
tribués généreusement et voici que les 
chocolatiers demandent à être autorisés à 
adjoindre deux* grammes de potasse par 
kilo de cacao, parce que les cuisinières ai¬ 
ment le chocolat qui noircit-en cuisant et 
que la. potasse favorise la décomposition 
chimique qui. produit -ce phénomène ! 


Au sujet des méthodes de publicité 


Nous recevons la lettre suivante : 

« Ces messieurs abusent de plus en plus. 

’u-n dl’enx, l’autre'jour, me fait passer sa 
carte à l’heure du déjeuner : « Docteur 

X. .. ». 

Or, je connais un D r X...,i professeur 
agrégé en province, qui est un bon cama¬ 
rade et avec qui, jadis, j’ai « fait des ques¬ 
tions ». 

Si un confrère se présente chez moi à 
.l'heure, ffu déjeuner, quel qu’il soit, parna- 
rade ou inconnu, je suis fondé à supposer 
que c’est pour m’entretenir de quelque af¬ 
faire urgente, 

» Je me-précipite -donc vers le yisiteur 
qui n’est pas du tout mon X... et qui me 
tend une réclame pour les laboratoires 

Y. .. 

» Un iel procédé doit se qualifier d'in¬ 
discrétion et d’abus de.la courtoisie cop- 
farternelle. ■ r- ‘ ' 

’ i r ’~ - . » Henri: Vignes.'T î-r- i 
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A MON AVIS 


ON NOUS INFORME QUE 


La mode s’est répandue dans les éta¬ 
blissements de plaisir de la Capitale, de 
donner à la langue anglaise la préférence ■ 
sur la nôtre. Les établissements se ran¬ 
gent d’eux-mêmes sous la dénomination 
de « music-halls ». Les artistes chantent 
ou pérorent en anglais, à telle enseigne 
que les spectateurs se demandent s’ils 
n’ont pas franchi le détroit pour se ré- 

Cette anglomanie exagérée finit par las¬ 
ser, et un prestidigitateur américain se 
fit l’autre soir sérieusement « emboîter, » 
par un public, qui, ne comprenant rien à 
son jargon, le pria de' s’exprimer en fran- 

Cette manie d’utiliser à tout propos, 
et surtout hors de propos, une langue 
étrangère n’est pas récente, et les méde¬ 
cins n’en sont pas exempts. 

Lès articles médicaux d’avant-guerre 
étaient émaillés d’un nombre considéra¬ 
ble de références. en langue allemande. 
Ce n’était pas toujours pour la commodi¬ 
té de Vexposition du sujet que ces réfé¬ 
rences étaient citées. C’était, le plus sou¬ 
vent, pour donner à l’article un piquant 
de haute science ou de haute culture. 
Certain professeur, aujourd’hui disparu, 
ne pouvait faire ie moindre exposé sans 
utiliser copieusement le jargon scientifi¬ 
que d’outre-Rhin. 

La guerre mit, pour un temps, un frein 
à cette frénésie. Il semble qu’à l’heure 
actuelle, certains écriüains médicaux ten¬ 
dent à revenir aux errements du passé. 

Il ne paraît cependant pas indispensa¬ 
ble d’avoir recours, à chaque instant, aux 
idiomes étrangers pour faire à des fran¬ 
çais la description compréhensible de 
quelque syndrome ou pour leur exposer 
Une étiologie nouvelle. 

Lorsqu’on lit les magnifiques descrip¬ 
tions cliniques qui nous ont été laissées par 
les' grandes' figures ' médicales dü XIX e 
siècle, on n’y rencontre pas le fratras de 
mots étrangers qui alourdit les articles 
médicaux d’à-présent. 

Nous ’pensons que nos grands aînés 
n’ignoraient pas davantage les travaux 
étrangers que les médecins actuels. Au 
surplus, leurs œuvres sont restées des 
modèles assurés d’une pérennité dont ne 
jouiront sans doute pas la plupart des tra¬ 
vaux actuellement publiés. . La clarté 
• d’une description clinique n’exige donc 
pas l’étalage que nous critiquons et qui 
ne donne, à celui qui s’en sert aucun pres¬ 
tige durable. 

Et puis, sans être plus chauvin que no¬ 
tre voisin de droite ni moins internationa¬ 
liste que celui de gauche, nous pensons 
qu’il faut s’efforcer d’utiliser la langue 
française autant qu’on le peut. La lan¬ 
gue de notre pays fait partie de notre pa¬ 
trimoine national, notre devoir est de la 
défendre. C’est en diminuer la Valeur de¬ 
vant autrui que de ne pas s’en servir. 

On sait les efforts effectués par les An¬ 
glais pour donner à leur langue une dif¬ 
fusion universelle. Ces jours derniers, les 
groupements médicaux de Berlin pre¬ 
naient la résolution de ne pas assister aux 
congrès internationaux où la'langue alle¬ 
mande ne serait pas reconnue comme lan¬ 
gue officielle. Chacun de nos voisins, fait 
donc de grands efforts pour défendre sa 
slangue. -Ayons le même orgueil qu’eux. 

J. CRINON. 


Porteuse de germes 


Il y a quelque temps; une épidémie de ty¬ 
phoïde éclatait dans le faubourg de Strea- 
tham. En quelques jours, vingt-sept cas, 
dont deux eurent une'issue fatale, furent 
portés à la connaissance des autorités médi¬ 
cales, qui ouvrirent une enquête et constatè¬ 
rent que toutes 'ces victimes étaient clientes 
d’une même laiterie. 

Le stock de*oette laiterie fut analysé avec 
‘des résultats purement négatifs. On songea 
alors à faire subir un examen médical au 
personnel chargé de la distribution du lait 
et du beurre. C’est alors qu’une employée,,, 
bien .qu’en parfaite' santé,, fut reconnue être 
la .cause de l’épidémie.. 

M. Wandesworth, officier de santé, d'écôu- 
vi-it que cette femme était une « porteuse fie 
germes », qu’elle transmettait, sans le savoir ' 
en manipulant le lait. 

L’infortunée laitière devra, ainsi que le 
prévoit la loi, chercher un autre métier 
n’ayant aucun rapport avec la préparation’ 
ou 'la distribution de denrées alimentaires. 


.An banquet ; de l’Union des Syndicats mé¬ 
dicaux de France, M. le doyen Roger a si¬ 
gnalé lë danger que présentait. la perspec¬ 
tive, de voir naître uni doctorat en chirurg-ié 
dentaire. 

Nous avons, ici même; fait .connaître les 
efforts considérables effectués par les chirur¬ 
giens’ dentistes pour que ce diplôme .ambigu 
leur soit décerné. Il ne s’agit plus,-à présent, 
de faire des discours mais d’agir, vite et fort r 
pour contrecarrer lés manœuvres effectuées 
par ceux qui veulent donner à ce doctorat 
ersatz son droit de cité. 

Un service funèbre a été célébré à la mé 
moire du docteur Desnos, membre de l’Aca¬ 
démie de médecine, à l’église Saint-Philippe - 
du Roule, vendredi dernier' à midi. 


“ INAVA ” fabrique des Vaccins concentrés 
. contre : 

la Pyorrhée Alvéolaire ;. 

les . Infections Staphylococciques ; 

l'Ozène ; 

les Métrites ; 

les Bronchites Chroniques et l’Asthme ; 
du - Vaccin antipyogène, etc. 

Ces vaccins s’injectent à la dose d’une à six 
gouttes, localement. (Applications de 1' « Im¬ 
munité locale » de Besredka) . 


,La commission pour rélection d’un, mem¬ 
bre libre à l’Académie de médecine est fiord ; 
posée des- docteurs : Roux, Capitan, Legen¬ 
dre, Hartmann, Moureu, Pouchet, Bernard, 
Vincent, Sergent. 

La. commission • .pour le classement de 
candidats à la prochaine place de membre 
titulaire de la Société de. chirurgie est com 
posée 'de MM. Tuffler, Rouvillois et Proust. 

(Là idernière, séance: de la société de chirur 
gie a été marquée par une discussion-, assez 
vive- soulevée par une communication de M. 
Alglâve sur le ILaitement. sanglant des fraetu 
res de' Dupuytren. 1 

MM. Hartmann, Dujarrier, Lenôrmant in¬ 
sistent sur les résultats qui peuvent être 
excellents ' de la réduction - non sanglante 
avec plâtre, mais- à condition qu’on n’ait 
pas . attendu le gonflement pour réduire 
(même sous-le prétexte de faire une ra-di-o) 
et qu’on ait opéré sur un. patient « anesthè 
sié ». M. Dujarrier. emploie la rachi-an-esthé- 
sie'. 

La'Conférence Broca à la société d’Xnthro- 
nologie a été faite cette année, par M. Lai 
bouret, administrateur colonial sur les so¬ 
ciétés -secrètes de l’Afrique -occidentale et sur 
gf&l cérémonies- d’initiation. 

M. le Minisire du Travail, de l’Hygiène, de 
l’Assistance ' et- de la Prévoyance sociales 
adresse à l’Académie un rapport de M. le- 
Préfet du Morbihan concernant un cas de 
méningite cérébro-spinale observé à Lorient et 
.. une lettre de M. le Préfet de l’Alller signa-' 
lant un cas suspect de variole survenu dans 
son département. 


Par : arrêté-du. ministre dë l'instruction pu¬ 
blique et des beaux-arts en date du 17 décem¬ 
bre 1925, la -chaire, de chimie médicale, à la 
faculté de médecine de l’umversité.fie Nancy 
est déclarée vacante. . 

Un délai de vingt jours, à -partir de la. pu¬ 
blication du présent arrêté, est accordé aux. 
candidats pour faire . valoir, leurs titres. 

M. Augé (Léon-Pierre-Marie), docteur en 
médecine à Narbonne, 35 ans de pratique pro¬ 
fessionnelle, est nommé chevalier de la Lé¬ 
gion d’honneur. 

Un concours s’ouvrira le 18, juiq 1936, de¬ 
vant la faculté de médecine de Paris, pour 
l’-emploi de professeur suppléant des criaire-s 
de physique et de chimie à ; l’école- prépara¬ 
toire de médèclnè et de pharmacie de Roue-n. 

Le registre des inscriptions sera . clos un 
mois avant l’ouverture du concours. 

Le nombre des diplômes de.- docteur en .mé¬ 
decine délivrés par les Facultés françaises 
pendant, l’année scolaire 1924-1925 est de 1.140, 
se décomposant en L047 diplômes -d’Etat et., 
93 diplômes d’Univërsité. 

31 diplômes d’Etat ont- été délivrés par la 
Faculté d’Alger ; 22 par Beyrouth ; 123 -par 
Bordeaux ; 33 -par Lille ; 139 par Lyon ; 103 
par Montpellier ; 21 par Nancy ; 481 par . Pa. 
ïis ; 41 par Strasbourg ; 53 par Toulouse. 

Le caornei qulletT (Cessions médicales et 

remplacements) est dirigé par un confrère. 
D r GUILLEMONAT : il fournit gratuitement 
tous renselgnements médicaux. Tél. Gob. 24.81- 

(Le personnel de l’assistance', médicale, à. 
Madagascar, se -dénombre, comme suit,, par 
rapport à l’année 1913 : ’-V 

; 1913 1925 

Médecins européens. 30 25 

Médecins indigènes.' . ........... 153 235 

Sages-femmes.*. 85 160 

Infirmiers. 239 . 391 

Infirmières. 118 171 


PROPRIETAIRE cherche association . avec 
docteur, neurologiste si possible, qui dirige¬ 
rait affaire paramédicale sérieuse, dans su¬ 
perbe propriété à la campagne, bien Située 
(2 ri. de Paris). Gros bénéfice assuré. Il faut 
100.090 fr. minimum garantis. 

Ecrire : BARRE. Villa Iris, 22, rue Saint- 
Augustin, PARIS. 


’ Le 433° dîner de 1’ « Actualité Médicale .» a 
eu lieu le jeudi 17 décembre, à 19 heures, sous 
la présidence du D r Iribarne. 

Le docteur Hally .Smith vient de s'embar¬ 
quer à bord du « Paris » pour New-York, où 

-il va prendre- contact avec le monde médical 
et étudier l’institut des docteurs Mayo, afin 
de .se tenir au courant .fies découvertes les 
plus récentes et les plus importantes de la 
médecine' aux EtatSVÙfils. 


LE MONDE MÉDICAL 


Naissances 

Le Docteur Jean R-oy et Mme, née Made¬ 
lin, font part de la naissance de leur fille, 

, Françoise. Nancy, 6 décembre. 

Le Docteur Barrieu (de Royal) et Mme, 
sont heureux d’annoncer -la naissance de 
leur fille Marie Claire. 

Fiançailles 

On annonce les fiançailles de Mlle Ger¬ 
maine Lévy, ex-interne en pharmacie, dés 
hôpitaux de Paris, avec M. Robert Lang, 
publiciste. 

Nous apprenons les fiançailles de Mlle 
René Escat, fille de M. le Docteur Escat, 
professeur de clinique oto-rhino-laryngo- 
logique, à la Faculté de Toulouse, avec 
M. Pierre Rasous, de Narbonne. 

Mariages 

Le mariage du Docteur Edouard Krebs 
'avec Mlle Renée de M-ontmoilin a été célé¬ 
bré lo 10 courant, dans l’intimité. Cet avis 
-tient lieu dè faire-part. 

On annonce le mariage de Mlle Marcelle 
Rizot, avec le Docteur Jfion Amblard, 
.croix de guerre, qui a eu lieu le jeudi 3 
décembre, à midi, en l’église Saint-Philip¬ 
pe du Roule. 

Nécrologies 

Mme Jocquot, le lieut-eolonel et Mme 
Jacquot, ’lé Docteur de, Massâry, médecin 
de l’hôpital Lariboisière, et Mme de Mas- 
sary, M. Emile Baron M. ét Mme Henry 
Mulsant, M. et Mine Etienne-Felix Gouyon 
font part du décès de M. René Jacquot. 

M. Léon Breton, le Docteur, èt Mme 
Georges Breton ont la douleur de faire 
part du décès de Mme Léon Breton, leur 
épouse et mère. Les obsèques Ont été célé¬ 
brées .dons l’intimité le 14 novembre. 


I.e Docteur Bilhaut vient de mourir, 
dans ; sa soixante-dix-huitième année, à 
Long (Somme). C’était une des personna¬ 
lités les plus fortes et les plus originales, 
non seulement de Picardie, mais de Paris. 
Vrai fils de ses œuvres, le Docteur Mar¬ 
ceau Bilhaut, chirurgien de valeur, avait 
fondé l’hôpital international de Paris, dont 
il assuma jusqu’à ces defniers temps les 
fonctions de chirurgien chef. Mêlé au 
monde de la presse,' écrivain sûr ■— car ce 
savant était un fin lettré — le Docteur 
Marceau Bilhaut avait été nommé, par ac¬ 
clamation, président perpétuel du syndicat 
de la presse scientifique. Ses services pen¬ 
dant la guerre lui avaient valu la croix 
d’officier de la Légion d’Honneur, qu’il 
portait avec la médaille, d’engagé volon¬ 
taire de 1870. 

Les- obsèques -ont lieu à Long. 

, On annonce la mtqd : " 

Du Docteur Théodore Dulau, directeur 
du sanatorium d’enfants de Cap-Breton. 
Le Docteur Dulau s’était acquis, dans tout 
le Sud-Ouest, une légitime réputation 
scientifique comme spécialiste des maladies 
du jeune âge. Il était âgé ; de soixante-sept 
ans ; . 

Du Docteur Boulay, conseiller général 
de Longny (Orne), âgé de soixante-quinze 
ans. 

Du Do-cteur Charles Leroux, ancien in¬ 
terne des hôpitaux, ancien médecin en chef 
du dispensaire Furtado-Heine, médecin de 
l’Institut national des sourds-niuetè, secré¬ 
taire général des hôpitaux marins et de-’ 
l’asile du Vésinet, officier de la Légion 
d’Honneur. 

Du Docteur Maurice Gelis, conseiller gé¬ 
néral de Cahors, doyen du conseil général 
du Lot, décédé à l’âge de soixante-et-onze 
ans.. 


Le Commerce intellectuel avec les Allemands 


La présence des savants allemands 
dans les congrjisniiernaiionaux 

DEVONS-NOUS OUBLIEE ? 


Nous Recevons là lettre suivante . 
ci Mon- cher confrère, ' 

» J'ai vu, en août 1914 — et je n : ë-;~ l'o-u- 
blierai jamais — les -exactions commises 
par l’armée allemande sur les citoyens et 
les villes de la-, noble Belgique, dont ils 
venaient de-violer cyniquement la neutra¬ 
lité et d'envahir le territoire. 

» A la fin de la guerre, chef d’équipe chi¬ 
rurgicale dans urne ambulance, légère sur 
le front des Flandres, j’ai, opéré des fem¬ 
mes et fies enfants gravement blessés et 
abandonnés sans soins par les Allemands 
battus et pressés ■ de s’enfuir. Mort collè¬ 
gue d’alors, Lorm, qui n’était encore 
qu'aide d'anatomie -et qui est ou sera 
prochainement chirurgien des hôpitaux, 
en a fait autant et peut l’attester. 

» Je ne suis donc pas suspect dè ten¬ 
dresse pour les \ Boches, mais après m’è- 
tre demandé avec Lé Mée s’il ne serait 
pas- -opportun, sept ans après, d’accepter 
de rencontrer les Allemands dans un Lo- 
carno scientifique, je réponds : OUI, Sans 
hésiter. 

» : Ceci, bien entendu, dans l’intérêt..su¬ 
périeur de-.notre -art et de nos malades, 
niais sans embrassêments ridicules,, ma¬ 
nifestation; d'une « concordia médicorum » 
à laquelle quiconque a dè la mémoire et 
du cœur ne saurait vraiment pas sous¬ 
crire.. 

» Méfions-nous de cette générosité natu¬ 
relle quit tant de fois déjà; nous, fut, pré¬ 
judiciable et que l’Allemagne de Goethe et 
du vergissriieiimicht ne nous lasse pas ou- 
bier celle de von Eromich et du ruta¬ 
baga 1 

» Veuillez croire, mon'cher confrère, à 
mes sentiments les meilleurs. 

Docteur F. Gl'illoteau. 


La médecine il y a cinquante ans 


Le lait de chienne dans le iraiiement 
du rachiilsme et de la scrofule 


Le Docteur Luzun (de Bordeaux) publia 
en 1875 quelques expériences relatives au 
traitement du rachitisme par le lait de 
chienne. Les résultats obtenus lui parais¬ 
saient encourageants bien qu’imparfaits. 

Parmi les quelques observations appor¬ 
tées par M. Luzo-n, nous relevons celle d'u¬ 
ne enfant de 6 à 7 ans qui présentait une 
déviation considérable de la colonne verté¬ 
brale et -qui depuis 3 ans était absolument 
incapable de faire le moindre mouvement. 
Tous les traitements employés jusque là 
étaient restés sans résultats. Après 20 
jours de traitement par le lait de-ehienne, 
elle était devenue robuste, vigoureuse et 
courait'aussi vite que n'importe quelle en¬ 
fant, de son âge.- Les effets de.ee régime 
furent si prompts, que dès le cinquième 
jour du traitement, l’enfant commençait 
à marcher. 

Malheureusement, cinq à six mois plus 
tard- elle succombait à une pneumonie- 
double.. 

M. Luzun n’a d’ailleurs pas recherché 
comment agissait le lait de chienne, ni 
quelle était la nature du principe auquel 
il doit Une action aussi prompte. 

Du reste, ce traitement, ajoutait l'auteur, 
quoique simple en apparence, est assez- 
difficile à réaliser. Les chiennes ' refusent 
bien souvent de se laisser traire. De plus, 
si l’on n’a pas soin de laisser un petit a 
l’animai il arrive qu’on voit la source lac- 
tifère se tarir promptement. 

Malgré tout, AF. Luzun voyait là une 
thérapeutique intéressante du rachitisme. 


Dans les Hôpitaux de Bordeaux 


X0115, apprenons les nominations. de : 

— M. le IV Denis, interne îles Hôpitaux, 
comme médecin résidait à l’hospic-e générai 
de Pellegrin. 

— MM. Deparis, Hargous, Philip, Cauvin. v 
Bodet, Bernès-Lasserre, 'Rafftjv.' Chapeft, Mo¬ 
reau, Vergez, Berger; Pauly, Eoyrie. Gé¬ 
niaux, Cavalade, Parneix. Tpgissac, . Cosset, 
Fisher’ Roche Barbaroux, Maupetit, Ijehain, 
Montalien, Pigeard de Gurbet, Pigùnaud, 
Cornet, Mogès, Sonrr-eil,’ Lembrez; Guÿonnet- 
Dupérat, Roux-De-ssarps, Mlle Vielle,- MM. 
Lanore, Caps-ec, Manginet, Dubarry, Romez- 
.Cuifiiez. Foraggi. Pondéraux comme ! ext-err 
ne des hôpitaux de Bordeaux. 




















































LES APPAREILS NOUVEAUX 


LA SERINGUE A TRANSFUSION SANGUINE DE JUBÉ 


La seringue à transfusion du sang pur 
de Louis Jubé se compose essentiellement : 
(flg. 1). 

1° D’un corps de pompe percé en son 
milieu de deux tubulures latérales situées 
aux extrémités d’un même diamètre ; 

2° p’un piston creusé d’une rigole lon¬ 
gitudinale n’atteignant pas sa base et plus 
long que Ta moitié du corps de pompe. 



A bout de course, par une rotation de 
180° du piston, la rigole vient démasquer 
la tubulure primitivement inemployée, ce¬ 
pendant que la tubulure d’aspiration est 
close à son tour il n’ÿ a plus qu’à effec¬ 
tuer le refoulement, et revenir à la position 
de départ pour une nouvelle aspiration. 

La seringue débite ainsi 5 à 15 cc. à 
chaque aller et retour du piston. 

Appliquée à la transfusion du sàrig, cette 
seringue a sur les autres appareils l’avan- 


l( tohoS ciicvtatbiie 


duçtion de caillots est. écartée, et- parce que 
le ;débit est. rapide, luttaiit.de vitesse avec 
là coagulation. 

De plus on conçoit que, si par une faute 
lourde , de. technique, la seringue venait à 
se bloquer, il n’y aurait que 5 ou 15 cc. de 
sang perdu, le reste étant déjà passé dans 
1 ’ organisme du ' receveur. 

' 3° A la, seringue s'ajoutent deux tuyaux 
de caoutchouc, deux embouts et deux ai¬ 
guilles de 15/10 . (celle du malade est 





Fig. 1 

Elle réalise une seringue aspirante, et 
foulante sans soupape,-d’après le méca¬ 
nisme suivant : 

Ce piston étant poussé à fond, l’aspira¬ 
tion n’est possible que si la rigole corres¬ 
pond et démasque ainsi une des deux 
tubulures. En tirant le piston dans l’axe, 


3 î temps /*» p»; n t. &') 
le (a utefnent -TRMSMiQH 
it le deuxième temps 


tage de ne pas avoir de soupape, ni de: 
robinet qui sont des « nids de coagula¬ 
tion » et qui s’encrassent, d’être de petit 
volume, aisément transportable (l’appa¬ 
reil complet est contenu dans une boîte de 
15x8x2,5); et de dispenser d’un aide quel¬ 
conque. Enfin, elle évite de se servir de 


Seu/h) 


Fig- 3 

La troisième pha¬ 
se de . l’opération X>onne<)f? 
(refoulement, nou¬ 
velle aspiration, 
refoulement). 

Notez la possibi¬ 
lité d’employer le 
sérum artificiel en 
cas de faible tonus 
circulatoire. 



la seringue se remplit. L’autre tubulure 1 sang citrate ou additionné de sulfarsenol. 
est hermétiquement bouchée par la con- Le" sang ne coagule pas à son intérieur 
vexité du piston lui-même, et ceci dans parce que, de par la construction même de 
toute T’étendue du mouvement. I l’appar.eil, toute cause favorisant la pro- 


NÉVRALGIES 

| et toutes douleurs 

empêchant le sommeil . agitation, 
insomnies, etc ... 


ALLONAL 


‘ROCHE' 


Doses: 

1ô4compnrnès par jour et plus 

N.BiL'AUonarRochë ne contient 
ri oplum.ni morphine.ni tyoscine.ni scopolamine, 
ni aucune substance du tableau B 


analgésique 

sédatif 

hypnocfène 

sans actions secondaires 


h . c . s*ine ta 7006 Echantillon et Littérature sur demande : 

Produits F. Hoffm ann-La Roches-CtziPiace.d. 


trocart) parfaitement lisses à leur intérieur 
et sans changement brutal de calibre^ qui 
s’opposerait à la chasse intégrale du sang. 

La technique. — Elle est. simple. L’appa¬ 
reillage stérilisé est monté entièrement 
(fig. 2) et tout l’intérieur est lubréfié avec 
de l’huile de paraffine que l'on chasse aus¬ 
si complètement que possible. 

Le donneur est étendu à côté du.malade, 
les bras,corresp(ffidams posé* sur une ta¬ 
blette qui (joint les'lits, 

f er temps : Ponction de la veine du ma¬ 
lade avec l’aigujlle trocart. Vérification*de 
la correction de la ponction.: Remise en 
place du mandrin après avoir oté le gar¬ 
rot. La ponction veineuse la plus difficile 
'est faite. 

2 e temps : Ponction de la veine du don¬ 
neur avec l’aiguille toute montée. 

. Sitôt que la ponction est correcte (et pas 
avant), le sang vient clans la seringue. 

Aspiration complète, rotation du piston, 
chasse de l’air et de l’huile en excès. 

L’embout du receveur est alors assujetti 
sur la canule du trocart déjà enfoncé dans 
la veine. 

3° temps (fig. 3) : Refoulement, nouvelle 
aspiration, refoulement, etc..., autant de 
fois qu’on le désire jusqu’à la dose voulue. 

La figure 3 montre que. l’on peut associer 
le sérum artificiel à la transfusion propre¬ 
ment dite si le tonus circulatoire est par 
trop déficient. 

Le I er temps" est complété par la mise en 
route du sérum relié par un raccord en 
verre au tuyau de caoutchouc du malade 
déjà monté sur la canule du trocart. 

Le 2 e temps est identique. 1 

Au 8 e temps, on pince le tuyau dmsérum 
et on monte celui du receveur, sur la tubu¬ 
lure du refoulement après la purge de 
l’air. 

Il n'y a pas à craindre de se-tromper de 
côté. L’aspiration n’est possible que dü côté 
où le sang a de là pression, grâce au gar¬ 
rot maintenu (donneur) et la rigole du pis¬ 
ton remplie par le sang est très facile à 
suivre. 

Des ponctions correctes sont seules indis¬ 
pensables, elles garantissent le succès. 

En résumé : La seringue à transfusion du 
sang pur de Louis Jubé, toujours prête à 


A la Société de l’histoire de .Médecine 

Les variations de la morphologie 
des lèvres 


La mimique des,.lèvres, joue un rôle irn-?| 
portant dans l’expression des ■ sentiments. 
Elles expriment le sourire ou la moue, sui¬ 
vant les contractions de leurs muscles. • 
Mais au repos, leur morphologie reste in¬ 
téressante à-étudier en détail. C’est cette 
étude qxi'Henri Meige vient de présenter à 
la Société d'Histoire de la Médecine, dans 1 
sa séance du 5 décembre 1925. 

Sur la lèvre supérieure, un sillon, le 
philtrum, descend de la cloison -vers le bord, 
libre de la lèvre. Il se termine par un tu¬ 
bercule qui varie suivant les sujets : le 
tubercule de la lèvre - supérieure.- - Le nom T 
de philtrum donné à ce sillon, vient en H 
droite ligne des philtres d’amour, son dé¬ 
veloppement inspirant des sentiments - 
amoureux; d’après les anciens ; si au con¬ 
traire, ce sillon tend- à disparaître, la phy¬ 
sionomie porte la marque de la bestialité. 

On' Sait que la lèvre est formée chez ,( 
l'embryon d’un bourgeon médian et de deux 
bourgeons latéraux qui restent séparés 
-dans le bec-de-lièvre. Les crêtes qui iso¬ 
lent le philtrum du reste de la lèvre et le 
(tubercule représentent le - bourgeon Tué-T 
Idiân. 

La forme du philtrum varie suivant les 
individus. Dans le type le plus commun, il 
est plus ou moins triangulaire, plus large 
en bas qu’en haut ; db même la forme du 
tubercule labial médian, qui est tantôt haut, 
tantôt bas et tantôt étalé. 

Chez l’enfant, le dessin du philtrum est 
très net, comme on le voit dans les figures 
d’anges de Botticelli : il est 'moins, bien 
dessiné chez l’adulte et tend, de concave à 
devehir convexp chez le vieillard, comme 
dans le portrait peint par Albert Dürer, 
d’après son père. 

Une disposition curieuse de la fente buc¬ 
cale mérite de retenir l'attention. Au lieu T 
d'être parfaitement horizontale elle se' re¬ 
lève à droite et à gauche du tubercule mé¬ 
dian ; la bouche est entr’ouverte sur çes 
deux points, donnant à la physionomie un 
aspect un peu dédaigneux. Botticelli a peint 
ainsi sa propre lèvre, dans le portrait qu’il 
fit de lui-même, lorsqu’il se représente au 
milieu des Mages adofant l’enfant. 

Nous ne pouvons rapporter en détail tou- 
tés les observations curieuses de Meige. En 
les écoutant, nous songions à un chapitre 
de Lavater, qui étudia lui aussi les lèvres 
dans plusieurs endroits de ses livres. 

Lavater déplore que les' physiologistes 
anciens aient négligé l’étude des lèvres et 
va essayer de réparer cet oubli, car il exis¬ 
te un parfait rapport entre les lèvres et les 
caracieres. Il divise les premières en trois 
classes, suivant que la lèvre supérieure 
dépasse l’inférieure, ou qu’elles sont sur 
un môme plan vertical, ou que l’inférieure 
dépasse. La première classe est sentimen¬ 
tale, 1a, deuxième loyale, la troisième irri¬ 
table. 

Nous voici, revenus, aux variations clu 
tubercule de la lèvre supérieure et du phil¬ 
trum de Meige, mais celui-ci a pris garde 
de ri’en point tirer des conclusions aussi 
précises, car il sait _bien que parfois les 
lèvres mentent. 

D 1 ' Jean Vinchon. 


(servir dès que stérilisée, permet à n’im¬ 
porte quel praticien, même inexpérimenté : 

-De faire seul, sans aide, avéc un mini¬ 
mum de traumatismes (deux ponctions vei¬ 
neuses) et un maximum de facilité, une 
transfusion de sang rigoureusement pure, 
physiologique ; une saignée et toutes au¬ 
tres applications d’une- seringue aspirante 
et foulante -. sans soupape (thoracentèse, 
pneumothorax, prise aseptique de sang' 
pour hémoculture ou sérothérapie..,). 

De principe entièrement nouveau, elle 
crée des applications nouvelles.. 


N EO-CO LLARGOLI 

du Docteur MARTINET 
Ovules (MÉTRITES - Pilules (EMTÉRITES) 
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La Médecine au Palais 


AQUA SIN1PLEX 

A la suite d’une série de vérifications 
opérées par le service départemental des 
fraudes, neuf débitants de Rouen furent 
traduits devant le tribunal correctionnel, 
sous l'inculpation d’avoir servi à leurs 
clients, sous le nom d’une eau minérale,, 
de l’eau pure dans des bouteilles de mar- 
cjue. 

Le tribunal a condamné les fraudeurs à 
quinze jours de prison avec sursis, 500 
francs d’ataende, l’insertion et l’affichage 
du jugement et à 1.000 francs de domma¬ 
ges-intérêts chacun ' envers la Société.'fer¬ 
mière. 


Les dangers d’un traitement énergique 


La doctoresse Guinsbourg, directrice 
d’une clinique médico-chirurgicale, 55, bou¬ 
levard Arago, était assignée en, 50.000 fr. 
de dommages-intérêts, à la suite des faits, 
suivants : une dame Foulant, opérée dans 
cette maison de santé, avait été brûlée aux 
cuisses par des boules d’eau chaude dont 
le chirurgien avait ordonné l’emploi, pour 
provoquer une réaction violente et rame¬ 
ner la circulation. 

Les brûlures avaient été profondes et le 
rapport du médecin-expert, le D r Dervieux, 
avait, établi l’existence de « plaques cica¬ 
tricielles qui ne disparaîtraient jamais ». 

M me Foulant intenfa un procès à la D 8 _ 
Guinsbourg, en tant que directrice de la' 
clinique. 

M me Guinsbourg allégua pour sa défense 
l'impérieuse nécessité d’un traitement vio¬ 
lent qui vraisemblablement avait sauvé la 
vie de la malade. C’était là le point essen¬ 
tiel et particulièrement intéressant de ce 
.petit procès qui soulevait une question’ de 
principe considérable. 

La 3° chambre du tribunal de la Seine a 
condamné la D e Guinsbourg à 7.000 francs 
■do dommages-intérêts, en décidant que 

si justifié que puisse être considéré le 
traitement, la façon dont il a été employé 
constitue une négligence regrettable ». 

Un appel de ce jugement sera sans doute 
interjeté. 

■ Jacques Mourier, 
Avocat à la Cour. 


L’affaire des carnets médicaux 
de Marseille 

LES PREMIERS RENVOIS 
DEVANT LE TRIBUNAL CORRECTIONNEL 

Sous avons récemment indiqué que ce que 
l’on a convenu d’appeler la deuxième tran- 
■ che -de médecins et pharmaciens inculpes 
-d’escroqueries envers l’Etat à la suite du 
trafic des carnets médicaux, allait être ren¬ 
voyée devant notre tribunal correctionnel. 

Ces inculpés comparaîtront devant la 5 
chambre qui est présidée par M. Alibert. 

Les dates de venue des premières affaires 
de cette deuxième tranche viennent d'être 
fixées. Les voici : 

Le 7 janvier : Docteur Jean Cheminât, 
place Sadi-Carnot, 5, et M. A. Rancurel, phar¬ 
macien, rue de la République, 60 ; 

Le 8 janvier : Docteur Arthur Martin, rue 
Abbé-de-l’Epée, et M. Albert Cassiüs, 'phar¬ 
macien, 13, rue d’Aix ; 

Le 14 janvier : Docteur. Léopold Robert, 
avenue Cantini, 1 ; 

Le 15 janvier : Docteur Louis Tournier, 
boulevard Mouren, à l’Estaque-Plage, et M. 
Louis Bernard, pharmacien, Grand’Rue, 12, 
à Séon-Saint-Henri ; 

Le 21 janvier : Docteur Georges François, 
Grand’Rue, 119, à Saint-Just, et M. Louis 
Féraud pharmacien, rue Terrasse, 22. 

C’est M. le substitut Prades qui suivit 
■fitentivement et avec une inlassable activité 
l’instruction des carnets médicaux, dès son 
début, qui soutiendra l'accusation. 

Ajoutons que de nombreux dossiers sont 
encqre à l’instruction etique les inculpés pas¬ 
seront également en 'correctionnelle lorsque 
les formalités seront terminées. 


EMPLOYEZ LES BANDES DE GLARKS 



Les bandes L. de 
Clarks, en caoutchouc 
chair, extra-mince, 
sont plus souples que 
toute autre, bande et 
sont invisibles sous le 
bas le plus fin. Par le 
massage léger qu’el¬ 
les occasionnent pen¬ 
dant la marche, elles 
avivent la circulation, 
amincissent' la chevil¬ 
le et affinent la jam¬ 
be. Les bandes L. de 
Clarks sont cédées au 
corps médical au prix 
exceptionnel de 22 fr. 50 
au lieu de 35 fr. la 
paire. 



LE MÉDECIN DU JOUR 


M. le Docteur MARCHOUX 

de J’Institut Pasteur qui a été élu, mardi dernier, membre de l’Académie 
de Médecine 


Ancien externe des Hôpitaux de Paris, M. Emile MARCHOUX entra, en 1884, dans 
le corps de santé de la marine et des colonies. Il fut chargé de nombreuses missions. 
dans nos possessions d’Afrique et d’Asie.. Spécialisé dans l’étude de- la pathologie 
tropicale, il a fondé l’Institut bactériologique du Sénégal : il quitta le service colo¬ 
nial en 1905 'pour se fixer à l’Institût Pasteur, où il occupe les fonctions d'e profes¬ 
seur de bactériologie tropicale. Il est l'auteur de nombreux travaux sur les maladii 
exotiques. ~ ' 



Sirop de DESCHIENS 

à l’Hémoglobine vivante 

OPOTHÉRAPIE HÉMATIQUE Totale ' 


Seine 207.20 4 


FÉLAMINE 


--“SAND0Z” - 

Association de l'acide cholique pur et de l'héxaméthylène-tétramine 

Lithiase — angiocholites — insuffisance hépatobiliaire- 
COMpRIMÉS DRAGÉIFIÉS 2 A 8 PAR JOUR 

Produits SAIMDOZ, 3 et 5, rue de Met*, PARIS. 

DÉPÔT GP.KEK.tL : Usine des Pharmaciens de France. 125, rue de Turcnne. 


En Pulvérisations 

/ÿ 

Préventif 



SEPTICEtëM 


GRIPPE 


. Injectable 



Spécifique 


LES HAUTS PARLEURS 
DANS LES HOPITAUX AMÉRICAINS 

Ceux qui ont eu l’occasion de chercher 
quelqu’un dans un hôpital et qui, après avoir 
été du service au labo, de la radio à la con¬ 
sultation, de la chirurgie chez Morgagni, 
pour aboutir, après avoir fait trois “fois le 
tour de l’hôpital, chez le concierge et s'en¬ 
tendre dire : « Il vient de partir à l’instant ». 
goûteront cette histoire que nous devons a • 
l’obligeance du docteur Le Mée; 

Dans beaucoup d’hôpitaux américains il y 
a des hauts parleurs dans tous les couloirs et 
. bureaux, et alors, si vous arrivez- avec une 
lettre d’introduction auprès du professeur Du¬ 
rand, le concierge demande docteur Durand 
dans les hauts parleurs. Le docteur 'Durand 
est ainsi immédiatement prévenu, où qu’il 
soit; il se porte au téléphone, indique où il 
est et son visiteur lui est immédiatement di- 

L’interne de garde est prévenu de la même 
manière de tout ce qui se passe, quel que soit 
l’endroit de l’hôpital où il se trouve. 

Pour le service de garde, l'économie de 
personnel ainsi réalisée peut être considérable. 


AUX 

TOUSSEURS 


ayant tout essayé et fatigués 
des sirops et potions écœurantes 



LES COMPRIMÉS DE 

G0D0F0RME 

BOTTU 


jugulent les TOUX sèches 
tout en respectant l’ESTOMAC 


Échantillons: Laboratoires BOTTU 
35 , rue Pergolèse, PARIS (xvi*) 

R. C. S. 10.568 


I REMINÉRALISATION I 

POLYOPOTHÉRAPIE 

OPOCALCHIM 

GUERSANT 
RECONSTITUANT PHYSIOLOGIQUE 

Cachets, Comprimés, granulé 
OPOCALCIÜM AR-SEN1É (Cachets) 
OPOFERRINE j infants2 à 4^- é ' S pa 1 j ° Ur 


Laboratoires de l'OPOCALCIUlïl 

A. RANSON, D r en.Pharmacie 
lit. avenue Gambetta, PAIllS - 11. C. Seine lûi.334 


TRIDIOESTINEDAUOZ 

GRANULÉE 




























































A LA FACULTÉ DE MÉDECINE 

Une remarquable Conférence de M. le D r Charles André 

SUR LE PARAGUAY 


Sous les auspices de l’A. D. R. M., 
M. Charles André, qui revient d’un séjour 
de 3 ans dans le Paraguay où il remplis¬ 
sait une niissibri d’études' médicales, nous' 
a développé,,. la ; senjaine dernière, les no¬ 
tions tfu’il en a rapportées dans une confé¬ 
rence où la documentation la plus précise 
et la plus étendue prit là forine d’un véri¬ 
table régal littéraire. 

Autour du conférencier avaient pris pla¬ 
ce le'ministre du Paraguay avec quelques' 
membres de l'a- colonie paragüayienne. de 
Paris (où dominait d’ailleurs l’élément 
féminin) et quelques-uns de nos maîtres, 
parmi lesquels le Professeur Hartmann, 
président de l’A. D. R. M. et le Professeur 
' Roger, doyen de 1a. 'Faculté de Médecine. 

Après quelques mots du Professeur Hart¬ 
mann, M. Charles. André prit la parole. 

La géographie et l’histoire du Paraguay 

Il commença par nous annoncer une 
courte esquisse? de la géographie et de l’his¬ 
toire du pays ; et ce fut cette courte es*- 
quisse tjui nous valut F agrément d’une 
merveilleuse description au style délicat et 
nuancé, avec des phrases si colorées, qu’el¬ 
les nous changeaient littéralement d’at-' 
mosphère et qu’elles nous faisaient 
connaître la griserie des larges espaces et 
des horizons infinis. 

Voici d’abord la capitale : Ascension (un 
nom qui est tout un programme f) quelques 
tableaux charmants, brossés de main de 
maître, nous en 'finit voir l’aspect familier 
et pittoresque.- gd 

Puis nous sommes entraînés dans une. 
randonnée superbe à travers de vastes ré¬ 
gions. En des termes puissamment évoca¬ 
teurs, M. Charles André parle de toute cette 
natuie exubérante : « Fleuves énormes, 
immenses plaines, ces mots doivent revenir 
sans cesse, dit-il, dans' une description du 
Paraguay, de ce pays aux horizons indéfi¬ 
nis, monotones, mais .grandioses „ 

A’ la beauté de cette nature s’ajoute- 
l’agrément d’un clpnat qui fait du Para¬ 
guay" le pays-par excellence du beau temps 
et. des horizons clairs. « La terre verte, et, 
le ciel bleu, ce sont là les impressions de 
voyage: qui' restent d’un tel pays! » 

Âpres cette étude géographique, M. An 
dré nous donna un aperçu dé l’histôiré du 
Paraguay. 

Il nous apprit qu Ascension fut la colo¬ 
nie créée p'ar les Espagnols dans le bassin 
(de la Piata. Il nous parla des missions, 
états théocratiques fondés au xvii e siècle 
par les Jésuites espagnols qui convertirent 
les indigènes ou Guaranis et les engagèrent 
à s’occuper d’agriculture. 

Au début du Xix e .siècle 't-outès les colo¬ 
nies espagnoles réclamèrent Jeur indépen¬ 
dance. Le Paraguay fut gouverné par une 
série de dictateurs. En 1865, les républiques, 
voisines se coalisèrent contre lui et il dut 
subir, pendant cinq ans, une guerre meur¬ 
trière qui le* laissa anéanti : les 3/4 de sa 
population y avaient péri; 


Depuis cette époque doulourèusé, le Pa¬ 
raguay se relève doucement. Sa vie politi¬ 
que est calme, en dépit des quelques révo¬ 
lutions qui sont pour ces républiques sud- 
américaines de véritables « crises de crois¬ 
sance », comme des. « fièvres ' éruptives de 
l’enfance ». 

M.. Charles André, noüs exposa ensuite 
les'caractéristiques physiques et morales 
de la pdpulatiop du Paraguay qui est le 
résultat d’un métissage d’Espagnols et de 
Guaranis, 

Il nous parla ensuite des ressources ma¬ 
térielles qui s’offrent à cette population : 
agriculture et élevage sont les deux riches¬ 
ses de ce pays-où le. commerce et l’indus¬ 
trie ont pris dans ces derrières années un 
rapide essort et qui constituent un admi¬ 
rable terrain de colonisation. 

I-e principal obstacle à ce développe¬ 
ment est constitué par Finsufflsance de la 
population, c’est une des principales préoc¬ 
cupations des gouvernements successifs que 
de favoriser le peuplement en provoquant 
l’immigration et en facilitant la progres'- 
sion ! le la natalité. 

« Gouverner, c’est peupler.», pourrait-on 
dire dans ce.pays qui dans quelques années 
sera sans doute, grâce à son climat saïu- 
bre et à l’accrojssement de sa population" 
un des états les plus prospères. ‘ 

C’est ici que se termina la première par¬ 
tie de cet' intéressant exposé . M. Ahdré 
entreprit ensuite' de nous rendre compte 
du côté médical de sa mission. 

La pathologie du pays 

La pathologie du Paraguay est une pa¬ 
thologie de -transition : Elle découle d’un 
climat qiti tient le milieu entre les climats 
équatoriaux et les cîitaafcs tempérés. 

Les conditons de salubrité y rendent les 
épidémies rares et brèves. 

Quelques cas de ■ peste bubonique ont pu 
être observés, mais ce n’est pas là une 
maladie courante. 

Le paludisme y est aussi très rare et il 
revêt d’ailleurs des formes bénignes ce¬ 
dant rapidement à la quinine. 

.Dan;, les forêts du Nord cependant on 
en observe quelques formes très graves. 

Les" maladies infectieuses n’ont rien de 
particulier • la grippe est une cause im¬ 
portante de mortalité : le Paraguay a payé 
un lourd tribut à l’épidémie de 1919. ' 

La dysenterie amibienne se rencontre 
assez*.fréquemment « l’émétine et;lé sto- 
varsol, dit M. André m’ont donné dans 
cette affection d’excellents résultats. 

Mais la maladie véritablement la plus 
répandue au Paraguay est l’ankylosto¬ 
miase ; elle se rencontre chez presque tous 
les habitants. -Tous les, porteurs de vers 
ne sont d’ailleurs pas obligatoirement d,es 
malades, tout dépend du nombre de para¬ 
sites, .qu’ils hébergent dans leur intestin. 
Certains malades des centaines" et des mil- 



HEMOSTYL DU Docteur ROUSSEL 


Lasaignée destinée à recueillir le sérum liémopoïétique, c’est-à-dire le sérum d’animaux 
mis par une saignée préalable en état d’héinopoïèse active. 


PAIN ESSENTIEL ) 

Pains Grillés.Longuets.Gressins 

Demander le Catalogue _II8. Faubourg SîHonoré Paris 
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Uttératur^t Ech. gratuits aux- Médecins. 


^Les 


is plus infectés sont les enfants de 3 à 
10 ans. Gela résulte de leur habitude d’al¬ 
ler pieds nus barboter dans l’eau des ma¬ 
res. La pénétration des larves des parasi¬ 
tés s’effectue? chez eüx par le revêtement 
cutané de la plante du pied. L’apparition 
dans cette région d’une éruption prurigi¬ 
neuse caractéristique indique que le ver a 
franchi la peau. 

. Cette' ankylostomiase qui se traduit clini¬ 
quement par des symptômes d’anemie in¬ 
tense débilité la race,, diminue sa robustes¬ 
se, sa résistance aux maladies, et par 
suite son aptitude au trayail. 

(Voir la fin de cet article page 1) 

— 


OOUTTE - ■HUIMTISIBH 

ATOPHAN-CRUET 


comprimés dt 8,50 cgr. 


e du Pas-de-la-Mule, PARIS (3*) 


L’INFORMATEUR MEDICAL est le 
complément indispensable de la REVUE 
MEDICALE à laquelle vous êtes abonné. 



Vous n’avez pas encore fait 
la vraie Zomothérapie 
si vous n’avez pas employé la 

ZOMINE 

q u j est , du Professeur CHARLES RICHET 

Quarante muscu taire, cru, pur, sec et total, 

*o»s plus actif que la viande crue 



«ses 

« «avanx. Wandute çt& . 

" «sdwaùons, ' èt \- 

« tassement \« TomofcétftV* 

" l<ds\e et sntétjAe. 

* son» tua dàrecùon sue w 

» nomVsre 4e «salades. LWe «faft 
1 » mvssùes, anrsAnt. \e. son?,, au&«W n 

• \e poids ex \eslotces. 

« y a\ démontré V e&eac\tè vn4t«»- 
* taVAe 4e son action dans \e Waite- 
» mens des tvfcercsAoses et 4es 
« 4'anémie et de dénutrition. 

« Va UÛNVW& a sauvé et sau- 


ÇU ttamYks iMnoOAmfie -1 


e lEZ le tuberculeux qui prend 
de la ZOMINE, là peau et 
les muqueuses se rccolorent, l’état 
général s’améliore, l’appétit renaît. 
Puis, la fièvre s’atténue, la toux et 
l’expectoration diminuent, les ba¬ 
cilles de Koch deviennent plus 
rares ou disparaissent. 


yous s 


tain d’ot 


véritable transformation 
de vos malades en traitant par la 
ZOMINE : les tuberculeux, les 
prétubcrculcux, les anémiques, les 
chétifs, les chlorotiques, les débiles, 

gastro-cntériqucs et les scrofuleux. 


Avec U 



ZOMIN 


s du Profcs’ Charles RICHET.’,’ 

M. GUILBAUD 



'efaites du muscle 
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BR0MID1A 

BATTLE & C° 

“ t'HTPKQTIQDE par EZCELLEHCE ” 


MÉDICAMENT TITRÉ 
ET GARANTI 
Toujours digne de 
CONFIANCE 

Insomnie, Nervosisme, 
Epilepsie, Irritabilité, 
Manie, Toxicomanie, 
Etc. 


Littérature et Echantillons 
gratuits sur demandes 
de MM. les Docteurs 

ROBERT & C“ 

PHARMACIENS 

■lie de la Paix - PA RIS 



La Conférence du Docteur André 

(Suite de la page j 6) 

Et cependant, elle rétrocède facilement 
sous l’influence du thymol ou du tétrachlo¬ 
rure de carbone, ... 

Une lutte très, active est menée à l’heure 
actuelle contre' cette maladie par. la mis¬ 
sion Rockfeller, r 

Les maladies vénériennes sont fréquen¬ 
tes au Paraguay où la sipjiüis est un véri¬ 
table fléau, On rencontre souvent des cas 
de paraplégie spécifique, les paralysies 
générales par contre s’observent assez rare¬ 
ment ; ce danger de la syphilis a d’ail¬ 
leurs été compris et des dispensaires anti- 
vénériens ont été créés. . - 

Il existe enfin au Paraguay une maladie! 
spéciale à ce pays- : c’est une leishmaniose 
tenace qui se présente au point 'de vue 
clinique Comme une dermatose ulcéreuse 
de la peau. 

L’affection débute aux régions découver¬ 
tes- du corps où des- ulcères se constituent ; 
nuis des-accidents muqueux apparaissent 
à la cloison dû nez : le mal gagne les na¬ 
rines, les lèvres, le' .voile dû palais, la 
luette. 

Le malade présente un aspect lamentable, 

Le parasite est inoculé à l’homme par un 
insecte vivant dans l’épaisseur des bois. 
Contractent seuls cette maladie les indivi¬ 
dus, comme ies bûcherons, que leur travail 
oblige à s’enfoncer dans les forêts. 

Pour ce qui est de la pathologie viscé¬ 
rale, elle diffère assez peu de la nôtre. 

On observe assez souvent des cardiopa¬ 
thies (à cause de la fréquence du rhuma¬ 
tisme articulaire aiguë), des néphites chro¬ 
niques, des affections pulmonaires. La tu¬ 
berculose est plus rare qu’en France. On 
voit surtout des formés aiguës, à évolu¬ 
tion : rapide. La race paraît moins résis¬ 
tante que la nôtre. Et la tuberculose fi¬ 
breuse est- totalement inconnue. 

On ne voit jamais de lésions ulcéreuses 
ou néoplasiques de l’estompe. 

L’enseignement médical 

Avant de terminer,\M. Charles André d 
tenu à nous dire en quelques mots com¬ 
ment sont organisés, au Paraguay, les ser¬ 
vices sanitaires et l’enseignement médical. 

TJn hôpital national fut fondé par les 
soeurs de Saint-Vincent-de-Paul. Il com¬ 
porte un pavillon d’isolement, un pavillon 
de tuberculeux et des pavillons d’hommes 
et de femmes. 

Il existe également un asile d’aliénés et 
un asile de viellards. 

Quant à la Faculté, elle est récente, dis¬ 
pose de ressources. modestes, n’a qu’un 
petit nombre d’élèves (20 en moyenne par 
année d’étude), ce qui permet des relations 


MARDI DERNIER A L’ACADÉMIE DE MÉDECINE 


Les sténoses inflammatoires de l’œsophage 1 tricielle est très serrée et n’admet souveni, 
chez les gens âgés par le Docteur Jean qu’une filiforme. 


Guisez, 

Il n’est pas rare, puisque l’auteur a, pu 
réunir pne cinquantaine d’observations de 
ce genre, que l’œsophage se sténose pour 
aipsi dire spontanément et de façon pro¬ 
gressive "chez les gens "ayant dépassé Ta 
cinquantaine.. Cette forme de rétrécisse¬ 
ment. qui semble avoir échappé aux descrip¬ 
tions classiques est d’autant plus intéres¬ 
sante- à connaître qu’elle donne lieu chez 
les sujets qui en sont porteurs à des symp¬ 
tôme analogues à. ceux d’un cancer à évo¬ 
lution lente (pseudo-cancer) et est toujours 
une véritable -trouvaille à l’œsôphagoscope. 
Cependant un ensemble de symptômes pré¬ 
senté par ces malades permet dans la plu¬ 
part des cas.dé soupçonner et même de 
diagnostiquer) cette forme. 

En effet, si l’on interroge avec, soin ces 
malades, op apprend que les spasmes œso- 
nhagiens durent depuis plusieurs années de 
façon intermittente, surtout à l’occasion 
de la déglutition des liquides. Ces sténoses 
siègent d’ailleurs, toujours aux deux points 
d'élection principaux des spasmes, soit dans 
la région de. la bouche œsophagienne et 
de la portion cervicale qui lui fait sùite, 
soit et surtout au niveau du canal cardia¬ 
que, région étroite terminale de l’œsophage 
qui commence à l’anneau diaphragmati¬ 
que. 

C’est à un ; trouble fonctionnel local de 
l’œsophage qu’il faut attribuer ce spasme. 
L (œsophage a un rôle actif dans la dégluti¬ 
tion et le bol alimentaire pour descendre 
normalement vers le cardia doit être suffi¬ 
samment mastiqué. Or, il s’agit presque 1 
toujours chez les vieillards d’édentés, por¬ 
teurs de dentiers plus ou moins défectueux 
et eîi faisant une enquête soigneuse, nous 
avons constaté que toujours et dans toutes 
les observations, les troubles de déglutition 
avaient commencé nettement ; avec la mau¬ 
vaise , mastication. Evidemment -toutes les 
causes d’irritation locale, mets- épicés, al¬ 
coolisme surtout (et c’est, pour cela que 
cette affection, est. plus fréquente chez les 
hommes), tout ce qui peut enflammer la 
■muqueuse œsophagienne a également un 
rôle dans la pathogénie de cette affection, 
mais bien moindre que la mauvaise masti¬ 
cation. Ces malades meurent positivement 
de faim, et de^spif et nous ont toujours été 
adressés à une phase Avancée de la. ca¬ 
chexie. Mais souvent aussi sur la muqueuse 
enflammée se%reffe facilement Vepithélyo- 
ma qui vient hâter l’évolution de cette 
affection. 

L’œsophagoscope montre que la sténose 
lest-localisée soit à'la bouche de l’œsophage 
avec diverticule sus-jacent, soit au niveau 
-du cardia avec, rétrodilatation plus,; où 
moins considérable. La sténose' fibro-cica 


étroites entre professeurs et étudiants, 
Ceux-ci sont- d’aijleurs fort intelligents, cu¬ 
rieux de notre civilisation, dé notre litté¬ 
rature, de nos recherches scientifiques. 
Une fois médecins, ils viennent' presque 
fous eu Europe — et surtout en France — 
se perfectionner. Et de retour chez eux, ils 
contribuent à répandre notre influence 
intellectuelle. 

Nos livres, fios, revues sont lus là-bas par 
l’élite de la population. Dans ce lointain 
petit pays, nos discussions réveillent de 
multiples échos !... Il y à là pour l’expan¬ 
sion de notre culture, de nos idées, un 
terrain admirablement préparé. Et il serait 
infiniment' souhaitable que la France fasse 
plus ample connaissance avec ce pays si 
largement ouvert à l’influence de sa civi¬ 
lisation. 

C’est sur cet espoir que M. Charles André 
termina sa remarquable .conférence qui 
nous a fait mieux connaître un pays dont 
nous ne connaissions pas beaucoup- plus 
que sa situation géographique et qui nous 
a procuré surtout le.délicat plaisir d’écoji- 
ter quelques belles pages aussi littéraires 
que scientifiques. 
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Traitement est le même que celui des 
rétrécissements cicatriciels traumatiques._ 
C-es malades reprennent, rapidement une’ 
déglutition' normale par la dilatation bou- 
giraire Simple et électrolytique. , 

Atteinte des poumons et des ganglions 
thoraciques par des injections faites 
dans les parois gastriques et intestinales. 
M. Léon lii.net donne une lecture des 
résultats expérimentaux obtenus avec J. 
Loubry, montrant la facilité et la rapjdite 
avec lesquelles une injection d’un liquide 
coloré, faite çtans la paroi gastrique ou 
intestinale d’un chien vivant, passe dans 
les poumons,et les ganglions thoraciques. 
Le passage s’effectue en quelques minu¬ 
tes par le canal thoracique èt on voit 
ensuite le liquide 'coloré aboutir ou aux 
ganglions par des canaux ganglionnaires 
ou aux poumons par le courant lymphati¬ 
que, puis par le cœur droit. De telles 
recherches expliquent l’existence clés réac¬ 
tions pulmonaires au cours des infections 
intestinales, les métastases thoraciques des 
cancers abdominaux et la fréquence des 
complications pulmonaires chez les opérés 
de l’estomac. 

Le traitement du Kératocofee 

M. Lagrange dit que le meilleur traite¬ 
ment consiste dans l’abaissement - de la 
tension intraoculaire pour mieux permettre 
à la cornée de résister à cette tension. La 
seule opération capable, de le réaliser est' 
la sclérectoindectomie fistulisante, ' telle 
qu’on là pratique dans le glaucome chroni¬ 
que. 

Cette opération est la sèüle à donner des 
résultats définitifs, réguliers, heureux, 
comme le démontrent les nombreuses ob¬ 
servations du'Professeur Lagrange. 

(Voir la suite page 8). 
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Les malades trouuent au Château ^ 
de Port-Neuf le confort le plus K 
moderne dans un site agréable. ) 
L'Etablissement est situé en bor- ^ 
dure de la mer et il est entouré ^ 
d’un immense parc très boïsé. y 

Aucun Etablissement ne peut ^ 
être comparé au Château de Port- £ 
Neuf par (es avantages qu’il pré- 9 
sente. C’est la cure idéale pour ^ 
tes débilités, les anémiés, les ^ 
fatigués, les convalescents de tou- ^ 
tes maladies. p ^ 

Prix extrêmement modérés, in- ^ 
férieurs à ceux de la plupart des | 
hôtels. 


’> 

I 

Pour tous renseignements, ^ 
écrire à M"’ le D' RAYTON } 
direct,-propriétaire, Château ^ 
de PORT-NIîUF, La Rochelle ) 
(Charente-Inférieure). y 





















































I.NLViHE M OOGÏEUi 


Grand roman de Mœurs médicales 

Par Johanès GRAVIER. 

(suite) 


Mardi dernier à l'Académie de Médecine 


- — Si tu le sauves . ce . père, revenu à la 
santé, il n’en sera pas meilleur. Gardes-toi 
d'escompter sa. reconnaissance. S’il meurt,' 
par sa faute, c’est - lè - bonheur, la gloire 
pour toi. 

Ainsi les meilleurs sont parfois sollicités 
ïpyspes hideux calculs, la voix tentatrice 
reprend, gagnant du chemin : 

— Rien ne t’est plus facile. Rentre à Pa¬ 
ris .sous .prétexte d’urgence, et lorsque tu 
■reviens, c'est fini ou presque. Aussitôt tu 
vas chez les Desenne. Ton silence, tes let¬ 
tres embarrassées s’expliquent aisément. 
Point de fausse sensibilité, rappelle >la du. 


roté de ce père envers toi. 

•a. Tous les sévices, tous les mauvais traite¬ 
ments paternels, lui remontent en mémoire. 

iLe lendemain matin, il trouve le vieux 
frappé d’hémiplégie. Conséquence naturelle 
et normale de l’attaque de néphrite qu’il 
n’a .pas voulu soigner. 

La vue du - père couché sans, mouvement 
aurait été impuissante à rappeler le docteur 
au sien. 

Il ne voit plus qu’un malade à secourir. 

II court chercher sa trousse qui ne le 
quille jamais par principe. Vivement, il li¬ 
gature au dessus du coude le bras du vieux 
incapable d ; un mot ou'd’un geste. Il pique 
une dés veines 'gonflées. 

Le sang jaillit. Pierre en retire au moins 
quatre cents grammes. L’effet de la saignée 
ne tarde point à se faire sentir salutaire. 
(Le vieux, qui suffoquait., commence à res¬ 
pirer. 

Le mieux rapide s’accentue. La paralysie 


disparaît. L’urine devient plus abondante. 
Les idées" reviennent. 

Maintenant, Célestin Trialoup se laisse 
docilement soigner. Malade modèle, il avale 
sans résistance, .lait, iodure, et sels de 
■ strontium. 

Chaque' matin,..le jeune homme se poste 
sur la route à l'heure où passe le facteur ; 
chaque matin , la même parole désespérante.. 


— Rien pour vous • Monsieur Pierre. 

Le docteur-consterné voit le beau facteur 
s-é perdre à travers les champs. Cette fois, 
l’autre lui dit : 

— Une.lettre pour vous. 

Le docteur tressaille. Son - cœur bat à se 
rompre. Il prend la missive en tremblant, et 
reste quelques secondes sans déchirer l'en¬ 
veloppe qui exhale un violent parfum. 
Dans sa. surexcitation, il lit machinale¬ 
ment. saris comprendre : 

« Monsieur et cher docteur, 

• » Je me suis présentée l’autre semaine 
chez vous pour vous remercier et poitr vous 
annoncer que je renonçais à vos soins dé¬ 
voués et -intelligents. Cela forcent ni, car 
j'épouse un de vos confrères le docteur Ri- 
cardel. 

- » Avec -le -regret-de ne pouvoir mot-même 
vous exprimer les remerciements : de vive 


sanie. ; ^ 

» Veuve Martin. » 

Ce n’est fiià la signature seulement qu'il 
s’aperçoit que la lettre n’est pas de M. De. 


senne. 

, , . — Veuve Martin, veuve Martin ! Qui ça 
peut bien être... De bonne foi le docteur 
cherche une minute. Ah 1 oui, l’élégante ’ 
énigmatique belle personne qui venait à 
consultation. «dans des intentions moins, 
thérapeutiques que matrimoniales. Elle a 
d-oiic enfin, trouvé un médecin. Pierre éprou. 
v-e une curieuse impression! 

I! n’aime pas la jeune veuve : il n’a au. 
eu ne vue sur elle, pourtant,. cela -le peine de 
savoir qu’elle se remarie. Elle ù passé bien 

légèrement , de lui-à un autre. . 

Que de choses sont advenues depuis qu’il 
Sriest plus à'Paris ! Il a de mauvais près* 
sentiments. Plus 11 réfléchit et plus il se 
rend cômple qu-e. le. temps a marché, mar¬ 
ché contre lui. Depuis,- qu’il se" débat, il 
aurait dû écrire. Si écrire n’avait rien 
donné, retourner à Paris, agir, s’expiliqu Q r. 

Cependant, , la 'renaissance du vieux n— 
che à pas de géant. Avec la santé",;. Son 
.solehce, et son caquet reviennent, 
gouaille son fils. 

. A suiore. 


(Suite de lavage 2) 


Sans contester l’abus fâcheux du vin 
par certains consommateurs, abus prouvé 
par les observations cliniques, M. Caze¬ 
neuve insiste sur le rôle incontestable et 
autrement grave, dans la recrudescence de 
l’alcoolisme, des apéritifs anisés'èt en par¬ 
ticulier des simili-absinthes interdites d’ail¬ 
leurs, mais qui échappent au contrôle du 
servioe--dé la répression des: fraudes dont 
les moyens d'action sont insuffisants. 

Lés-'méfaits de l’anisisme, en particulier 
dans lês accidents urétraux et nerveux, 
signalés par le D r Jean Lépine, mérite¬ 
raient d’être étudiés attentivement. Vu la 
consommation croissante des boissons alli¬ 
ées, sous l’empire d’une publicité à image 
et à boniment que chacun connaît, M. Ca¬ 
zeneuve signale un vœu significatif du 
conseil général du Rhône, visant la consom¬ 
mation croissante et abusive, soit de l’al¬ 
cool sous toutes formes, soit de boissons 
anisées et. simili-absinthes. 

D’augmentation des malades alcooliques 
dans l’asile d’aliénés de Siborre coïncide 
avec les données statistiques sur l’augmen¬ 
tation dé la consofhmation de l’alcool. ■' 

Le vœu ; réclame l’interdiction des bois¬ 
sons animées qui sont de véritables simili- 
absinthes. - • . 


Le scorbut sporadique 
MM. Dtlamoure et Saïd-Djensil étudient 
un cas de scorbut sporadique intéressant 
d'une part à cause de l’existence d’un ul¬ 
cère torpide de la langue à la place de la' 
gingivite hémorragique habituelle, d’au¬ 
tre part à cause des conditions dans les¬ 
quelles se sont inamfp r -‘ is les effets de la 
privation de vé£ Tfeux frais: La viande de 
mouton et de bœuf n’a pas joué, chez le 
malade, le rôle protecteur rempli par la 
viande d’ours et .de phoque dans l’expe- 
rience de Nansen. 


Classement des candidats : 

En première ligne : M. Marchoux. 

En deuxième ligne ex-æquo et par ordre 
alphabétique : MM. Blondel, Cabanes, Kuss, 
Rothschild (Hon'-i de), Triliat. 

Adjorictijms à la liste : MM. Kling, Lau- 
reris, I.epa'p', Valude. 

Nombre de votants, 85. 

Répartition dis voix : Marchoux, 06 voix ; 
Valude, 8 ; H. de Rotschild, 5 ; Cabanes, 2 ; 
Triliat, 2 ; Laurens, 1* ; Kuss, 1 ; Kling, 1. 
M. Marchoux est élu. 


M. le Professeur Gley, du Collège de 
France, est élu par 71 voix sur 74 votants. 

« La sagesse et l’autorité des conseils de 
l’académie nous appellent à la présidence, 
à l’âge du déclin des passions », dit M. 
Gley, en remerciant, aùssi assure-t-ii ses 
collègues d’une grande impartialité dans 
l’exercice dé la fonction qu’on lui confie. 

M,. Sougues est élu, par acclamation, 
secrétaire annuel de l’Académie. 


A l’Académie de Médecine 


Prix décernés en 1925 (Suite) 


1° Rappel de médaille d'or : 

M. le D' Bauzon, médecin dès épidémies de 
Chalon-sur-Saône : Pour ses éludes démogra¬ 
phiques- et .sanitaires de Parronéissemèh' 
Chaton en 1923-1924. 

2" Médailles de vermeil : 

MM. 

•Desmars, préfet de l’Isère : Pour services 
éminents rendus à la cause de l'hygiène, 
dans le département du Finistère .qu’il admi¬ 
nistrait précédemment ; 

Emmeric. inspecteur départemental de la- 
Loire : Pour son très intéressant rapport 
pour l’année 1923. 

3° Rappel de médailles de vermeil : 

Paquet (Pierre), inspecteur départemental 
de l’Oise, à Beauvais : Pour son important 
rapport annuel sur le fonctionnement de ses 

’.ruices,: 

Pic, professeur à la Faculté dé Médecine de 
Lyon, inspecteur départemental de l'Hygiène 
du Rhône : Pour sa permanente et bienfai¬ 


sante activité. 

4” Médailles d'argent : 

MM. les Docteurs : 

Alcay, inspecteur général des Services 
d’Hygiène du Gard : Pour son étude sur la 
réorganisation des services des épidémies et 
de la désinfection dans ce département et la 
ci cation d’un service d’inspection médicale 
des écoles ; 

Barbary. inspecteur départemental dès Ser- 
ices d’Hygiène des Alpes-Maritimes : Pour 
m action sanitaire agissante et éclairée ; 
Baylac, professeur à la Faculté de Médecine 
de Tououse, inspecteur départemental des 
Services d’Hygiène : Pour, son important 
rapport. , 

f>” Rappel de médaille d’argent : 

M. le D r Potelet (René), chef du service de 
'Hygiène du Nord : Pour services éminents 
endus à l’épidémiologie „et à l’Hygiène. 

■fi’ Médailles de bronze : - 

MM. les Docteurs : 

Broquin-Lacombe, inspecteur des services 
d’Hygiène de ..l’Aube en 1923 : Pour son rap- 
ort intéressant sur l'épidémiologie. 

Eymeri, professeur, à l’Ecole de Médecine 
de Limoges : Pour son étude sur l’épidémie 
de lièvre typhoïde qui, a ■sévi dans le Limou¬ 
sin durant l'été 1923. 

Maréchal, inspecteur départemental d’hy¬ 
giène du Doubs : Pour son élude sur les 
épidémies dans le Doubs depuis le XIX" siè- 




Sigallas, inspecteur des services d’Hygiène 
du Va>r : Pour son importait rapport sur le 
fonctionnement de ses services en Ï923. 


SERVICE DES EAUX MINERALES 


L’Académie a proposé et, par son arrêté de 
décembre. 1925, M. le Ministre de l’Hygiène, 
de l'Assistance et de la Prévoyance sociales 
a ) bien voulu accorder pour le service des 
Eaux minérales de la France, pendant l'année 
1924, des Médailles d’honneur de l’Hygiène 
publique, aux , personnes dont - ies. noms sui- 


SERVICE DES EPIDEMIES 

L’Acadéïbie .a proposé et M. le Ministre du 
Travail; dé l’Hygiène, de l’Assistance et de 
la Prévoyance Sociales a bien voulu accor¬ 
der; les récompenses ci-après aux personnes 
qui se sont particulièrement signalées par 
leurs travaux spéciaux sur/ les épidémies 
observées en France et dans les pays de pro¬ 
tectorat pendant l’année 1924. 


1” Rappels de médailles d’or : 

MM. les Docteurs : 

Molinéry, de 'Ludion : Pours son esquisse 
d'hydrologie historique ; 

Piatot (A.), de Bourbon-Lancy : Travaux 
sur les endocardites rhumatismales. 

2’ Médaille d’or : 

M. le D' Gi-énard (Roger), de- Vichy : En-, 
semble de travaux sur les cures des stations 
hydrominérales et climatiques. 

3" Médaille de vermeil : 

M. le’ D r Gandy (Paul), de Bagnères-de- 
Bigorre : Quarante années de médecine ther¬ 
male à Bagnères-de-Bigorrc. 

4° Rappel de médaille d,'argent : 

M. le ü' Matignon (J.-.I.). médqpin consul¬ 
tant à Châtel-Guyon : Le bréviaire thermal 
des coloniaux (en collaboration avec M. le 
D’ Abbatucci). 

ï>‘Médailles d’argent : 

MM. les Docteurs : 

Blum (Paul), chargé de cours d’hydrologie 
thérapeutique et climatologique à la Faculté 
de Médecine de Strasbourg : Précis pratique 
d'hydrologie thérapeutique ; 

Sérane (J.-J.), médecin consultant à Saint- 
Nectaire : Travail sur les modifications de là 
fonction uréo-sécréloire au cours de la cure 
de Saint-Nectaire. 

6” Médaille de bronze i - 

M. le D' Abbatucci, médecin principal de 
1" classe des troupes coloniales : Le bréviaire 
thermal , des coloniaux (en collaboration âvc 
M. le D’ J.-J. Matignon). 

'(A suivre) 


i 


Puissant Accélérateur aeia Nutrition Générale 1 


VIOXYL 




MOUNEYRAT 


Organiqu 

•—**— Favorise l’Action des 

VITAMINES ALIMENTAIRES 

et dei DIASTASES INTRACELLULAIRES 

Retour très rapide 

Forme : de iAPPETIT et des FORCES 

ÉLIXIR 


I Asthénies diverses 
Cachexies 
Convalescenoes 
Maladies consomptives 


n n_. I Aiultes : 2 à 3 cuillerées à café par jour. 
UBS S ! Enfanta: 1/2 dose. 


Lymphatisme 

Tuberculose 

Neurasthénie 

Asthme 

Diabète 




De journal est indépendant. 

Il n’appartient à aucun clan. 

Il n’est l’organe d’aucune firme. 

Ces qualités sont tellement rares 
qu’elles doivent vous suffire pour 
estimer l’INFORMATEUR MEDICAL. 


uuiummwjii (jt; ; iiiimiumiiiiimk 


Dans toutes tes Pharmacies 

fa VENTE EN GROS 
'""■■’iJ? 8’RUE VlVlENNE ^ 


BBRCK- PLAGE T' 

ÉTABLISSEMENTS CLIMATIQUES - VAUDRYl 


U* 


façades au Midi 200 m. de TERRASSES et GALERIES [•■ 

Adultes. Enr.nl 
Tris recommandés \ PRIX MODÉRÉS 
• -- LJ — ’ 


CORPS MEDICAL) 



imm mm 

ou Peptonate d’iode 


BHTHHST15ME, EHTÉEI0-SELÉH05E, BSTHIÏIE, 
EMPHYSÈME, RHUMBT1SME, GOUTTE 


DOSE : Depuis 5 gouttes jusqu’à 
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Turgot, Limogea. - 1925 — Même maison d Paris. 





































































